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Quelques  réflexions  sur  le  meilleur  mode  de  faire  admi¬ 
nistrer  et  soigner  les  hôpitaux ,  et  sur  V extension  à 
donner  à  quelques  institutions  de  bienfaisance  /  par  le 
docteur  F.-E.  Fodéré  ,  Professeur  à  la  Faculté  de  mé¬ 
decine  de  Strasbourg . 

*  \ 

Les  détails  que  j'ai  placés  sous  les  yeux  du  lecteur,  dans 
mon  précédent  Mémoire  suffiront,  sans  doute,  pour  justi¬ 
fier  les  plaintes  que  j’ai  portées ,  en  commençant  mon  travail , 
sur  l’abandon  dans  lequel  ont  été  laissées  les  institutions  for¬ 
mées  autrefois  pour  soulager  le  malheur.  Gomme  ces  ins¬ 
titutions  ne  pouvaient  favoriser  ni  les  ambitions  exagérées ,  ni 
k  l’esprit  de  conquête ,  on  les  a  laissées  telles  qu’on  les  a  trouvées, 
après  les  avoir  dépouillées,  dans  plusieurs  départemens,  des 
revenus  qui  les  faisaient  subsister;  et  s’il  a  été  fait  quelques 
changemens  au  mode  de  les  administrer ,  l’on  peut  dire  que 
ce  n’a  été  que  pour  le  compliquer,  pour  le  faire  participer  a 
l’art  fallacieux  des  budjets,  à  la  domination  de  la  bureau¬ 
cratie  centrale ,  et  par  conséquent  pour  diminuer  encore  les 
avantages  que  les  pauvres  pouvaient  en  retirer.  Il  est  même  de 
toute  justice  d’avouer  que  les  hôpitaux  qui  ont  été  le  plus 
volés,  dépouillés,  ne  sont  pas  toujours  ceux  qui  sont  le  plus 
mal  tenus  :  j’en  ai  vu  plusieurs  dans  le  Midi  de  la  France, 

1  Inséré ,  par  articles,  dans  le  tome  xii  (cahier  47,  mai  1822) ,  page  21 1; 
(cahier  48,  juin,  ici.-) ,  page  28g ;  et  dans  le  tome  xm  (cahier  52,  oc¬ 
tobre,  id.)  ,  page  28g,  de  ce  Journal. 

I. 


qui  n’ont  pas  cessé  d’être  utiles  à  toutes  les  classes  d’indi- 
gens ,  et  où  le  zèle  des  administrateurs  a  suppléé  admirable¬ 
ment  bien  au  défaut  de  fortune  :  la  vraie  charité  est  un 
fonds  inépuisable,  supérieur  'a  des  richesses  déterminées. 
Au  contraire,  dans  les  hôpitaux  bien  dotés,  et  qui  ont 
conservé  leurs  revenus,  il  est  souvent  arrivé,  comme  dans 
les  maisons  des  grands,  où  il  y  a  de  nombreux  domes¬ 
tiques,  dont  les  principaux  s’enrichissent,  tandis  que  les 
maîtres  s’endettent,  que  les  fonds  donnés  a  titre  de  secours 
par  le  gouvernement  ont  disparu  ,  que  les  commis  sont 
devenus  riches,  que  les  pauvres  ont  été  plus  mal  servis, 
et  qu’il  n’est  resté  dans  les  caisses  que  des  chiffres.  Cet 
abandon,  qui,  excepté  dans  la  capitale,  où  les  établisse* 
mens  de  bienfaisance  ont,  ou  contraire,  beaucoup  gagné, 
est  extrêmement  répandu  eu  France  ,  a  rendu  unis ,  dans  les 
hôpitaux  civils,  les  progrès  de  l’hygiène  publique,  et  a 
établi ,  pour  ces  lieux  qui  devraient  être  les  plus  éclai¬ 
rés,  une  barrière  jusqu’ici  insurmontable  entre  la  lumière 
et  les  ténèbres,  entre  la  philanthropie  et  le  long  exercice 
du  mépris  du  genre  humain.  Certes,  dans  quelques-uns 
de  ces  établissemens ,  on  se  croirait  encore  au  moyen  âge. 

Ces  vices  capitaux  viennent  du  choix  des  administrateurs 
des  hospices,  lesquels  n’ont  point  et  ne  peuvent  avoir  de 
responsabilité,  excepté  devant  Dieu  et  leur  conscience.  L’on 
a  d’abord  soin  d’écarter  de  ces  places  ceux  qui  seraient  le 
mieux  à  même  de  les  remplir,  savoir  les  médecins,  et  on  les 
confie  ordinairement  à  des  commerçans  et  autres,  gens  d’af¬ 
faires,  dont  Famé  dure  connaît  fort  bien  la  valeur  de  l’argent, 
mais  feint  de  méconnaître  comment  l'on  doit  le  dépenser. 
Sans  doute  plusieurs  d’entre  eux  ont  beaucoup  de  zèle,  mais 
n’étant  pas  éclairés,  iis  emploient  leurs  bonnes  intentions  a 
maintenir  au  dix-neuvième  siècle  ce  qui  n’était  tolérable  que 
plusieurs  siècles  auparavant.  Ce  système  devient  l’esprit  de 
corps,  un  esprit  d’entêtement  et  d’obstination,  qui  leur  fait 
rejeter  bien  loin  toutes  les  innovations,  quelque  salutaires 
qu’on  les  leur  présente,  précisément  par  ce  qu’on  n’avait  pas 
fait  cela  auparavant,  ou  parce  que  l’idée  n’en  était  pas  venue 
de  leur  toute-puissance.  Malheur  au  médecin  qui  veut  faire 
mieux  !  l’administration  ne  sourit  qu’a  ces  hommes  patelins 
qui  courbent  humblement  la  tête  devant  ses  volontés.  Un  pré¬ 
fet  veut -il  améliorer,  connaître  l’emploi  des  revenus,  re¬ 
dresser  quelque  tort  ;  comme  les  fonctions  d’administrateurs 
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des  hospices  sont  gratuites  ,  on  résiste ,  on  menace  de  donner 
sa  démission,  on  écrit  de  part  et  d’autre  au  ministre,  lequel 
donne  ordinairement  raison  aux  administrateurs.  Ainsi  m’ont 
répondu  la  plupart  de  ces  magistrats,  qui  sont  ordinairement 
éclairés,  et  qui,  las  de  n’être  pas  secondés,  finissent  par 
abandonner  le  torrent  a  son  propre  cours.  J’ai  la  conviction 
que,  pour  faire  jouir  les  établissemens  de  bienfaisance  des 
avantages  de  la  civilisation  actuelle,  il  faut  absolument  en 
changer  ie  mode  d’administration  ,  excepté  peut-être  a  Paris  , 
et  dans  les  hôpitaux  qui  n’ont  pas  20,000  francs  de  reve¬ 
nus  ;  il  faut  les  mettre  entre  les  mains  d’agens  comptables 
salariés,  qui  puissent  craindre  de  perdre  leurs  places,  et  qui 
dépendent  personnellement  de  l'exécution  des  mesures  propres 
a  améliorer  le  sort  des  malades.  Quand,  dans  les  hôpitaux 
de  Lyon,  de  Lille,  de  Marseille,  de  Bordeaux,  de  Stras¬ 
bourg,  etc,,  par  exemple,  on  donnerait  10,000  francs  par 
an  a  un  directeur  ou  agent  cotnplable,  muni  d’une  caution 
suffisante,  les  hôpitaux  de  ces  villes  y  gagneraient  infini¬ 
ment  plus  pour  la  dépense  que  dans  l’état  actuel  des  choses, 
où  une  nuée  de  commis  absorbe,  sans  aucune  comparai¬ 
son,  bien  au-delà  de  cette  somme.  Les  revenus  de  chaque 
établissement  doivent  être  de  nouveau  séparés,  et  il  doit 
y  avoir  un  directeur  pour  chacun  d’eux  ;  car ,  sans  cela,  ainsi 
que  l’expérience  le  démontre,  chacun  d'eux  languit,  ou, 
si  l’un  prospère  par  suite  d’une  prédilection  particulière,  ce 
n’est  qu’aux  dépens  de  tous  les  autres.  Chaque  directeur  de  ces 
établissemens  rendrait  compte  tons  les  mois  de  sa  gestion  à 
une  commission  de  surveillance,  composée  de  douze  mem¬ 
bres,  pris  parmi  les  autorités  ecclésiastiques,  civiles,  judi¬ 
ciaires  et  militaires,  quand  rétablissement  recevrait  des  ma¬ 
lades  de  celte  classe  ,  et  parmi  les  notables  de  la  ville,  dont 
les  médecins  et  les  chirurgiens  en  chef  des  hôpitaux  feraient 
nécessairement  partie,  et  sans  lesquels  de  pareilles  assem¬ 
blées  ne  peuvent  être,  à  mon  avis,  que  des  corps  sans  ame, 
A  ces  commissions  appartiendrait  exclusivement  le  droit  de 
résoudre  les  réglemens  et  statuts,  d’en  faire  de  nouveaux, 
et  de  les  modifier,  suivant  les  besoins  et  les  localités;  de 
nommer  et  destituer  les  médecins,  chirurgiens,  pharmaciens  , 
ainsi  que  les  directeurs  ou  agens  comptables.  La  commission 
aurait  un  président  et  un  vice* président ,  renouvelés  tous  les 
six  mois,  et  chargés,  dans  l’intervalle  des  assemblées,  de  la 
surveillance  immédiate. 
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Dans  la  réforme  que  ne  manquerait  pas  d'opérer  dans 
l'état  actuel  des  hôpitaux  le  système  administratif  que  je 
propose ,  il  est  vraisemblable  qu'on  rendrait  meilleur  le  sort 
des  convalescens,  confondus  jusqu'ici  presque  partout  avec  les 
malades ,  et  qu'on  s'occuperait  de  leur  donner  un  quartier  sé¬ 
paré^  comme  le  faisaient  les  anciens,  ainsi  qn’on  en  peut 
juger  par  la  dénomination  de  rues  des  convalescens  donnée 
à  certains  quartiers  des  anciennes  villes.  Du  moins,  nous  le 
jugeons  indispensable. 

Lorsque  je  considère  la  bonne  tenue  des  hôpitaux  mili¬ 
taires,  je  conviens  qu'avec  un  directeur  intelligent,  zélé  et 
actif,  des  infirmiers  libres  peuvent  suffire,  surtout  s’ils  sont 
instruits  dans  l’art  du  garde-malade,  et  si  leur  existence  est 
assurée  dans  leurs  vieux  jours.  Mais  jusqu'à  présent,  ces 
vœux  n'ont  pas  été  remplis  dans  les  hôpitaux  civils ,  et  j’ai 
trouvé  qu'en  général  les  plus  propres  et  les  mieux  soignés 
étaient  ceux  dont  les  détails  sont  confiés  à  des  sœurs  hospita¬ 
lières.  Lorsque  c’est  uniquement  la  charité  chrétienne  qui 
dirige  ces  dames ,  l'on  peut  être  assuré  que  les  malades 
et  les  pauvres  sont  bien  servis,  et  avec  économie  pour  la 
maison.  Je  courrais  risque  d'être  injuste  envers  quelques-unes 
de  ces  congrégations,  si  je  donnais  la  préférence,  ou  l'exclu¬ 
sion  ,  aux  unes  ou  aux  autres,  parce  que  j’aurais  trouvé  dans 
quelques  supérieures  un  mauvais  esprit,  qui  n’est  certaine¬ 
ment  pas  l'esprit  de  l'ordre  :  seulement  je  désire,  d'après 
ce  que  j'ai  vu  a  Lyon,  qu’on  n'en  fasse  plus  un  métier,  et 
qu’on  n'y  destine  pas  des  enfans  abandonnés,  accoutumés  dès 
l'aurore  de  leur  vie  à  voir  mépriser  l'indigence  et  le  mal¬ 
heur;  et  je  forme  des  vœux  pour  que  puisse  se  multiplier  à 
L’envi,  parmi  les  demoiselles  qui  ont  reçu  une  éducation  hon¬ 
nête  et  libérale,  ce  noble  dévouement  qui  est ,  selon  moi,  le 
plus  beau  triomphe  auquel  puisse  aspirer  cette  belle  moitié 
au  genre  humain. 

Les  deux  extrêmes  de  la  vie,  l'enfance  et  la  vieillesse,  ont 
certainement  droit  à  ce  que  la  société  étende  sur  elles  une  main 
propice  •  et  d’abord  l'usage  des  tours  ,  pour  recevoir  les  en- 
fans  abandonnés,  devrait  être,  par  force  de  loi,  répandu  dans 
toutes  les  communes  de  deux  a  trois  mille  âmes  de  population  r 
puisqu’il  est  rare  aujourd’hui  qu’aucune  d'elles  soit  sans  enfans 
abandonnés.  Je  suis  toujours  de  plus  en  plus  étonné  de  voir 
l'Alsace  et  Strasbourg  même  manquer  de  cette  institution ,  ce 
qui  peut  être  en  partie  cause  du  grand  nombre  d’accusations 
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d’infanticide  présentées  a  chaque  session  des  cours  d’assises. 
Je  voudrais  toutefois  que  ces  tours,  dont  l'intérieur  est  nu 
dans  la  plupart  des  villes,  fussent  garnis  de  peau  de  mouton  , 
pour  garantir  du  froid  ces  tendres  infortunés,  en  attendant 
qu’on  les  transporte  aux  crèches.  L’on  a  dû  voir  que  le  meil- 
leur  moyen  de  les  conserver  est  de  les  livrer  le  plus  tôt  pos¬ 
sible  aux  nourrices  de  campagne  ,  à  paFt  ceux  qui  sont 
soupçonnés  d’infection,  lesquels,  à  défaut  de  nourrices  in¬ 
fectées,  qu’on  mettrait  en  traitement  avec  le  nourrisson, 
doivent  êtres  élevés  artificiellement ,  et  soumis  à  une  méthode 
curative  appropriée,  par  laquelle  on  en  a  sauvé  plusieurs. 

L’état  de  nos  mœurs,  que  je  ne  prévois  pas  prêt  à  changer, 
lequel  fournit  annuellement  près  du  quart  de  naissances  illé¬ 
gitimes  dans  les  grandes  villes,  et  à  Paris  près  du  tiers,  ou 
même  plus,  impose  nécessairement  l’obligation  au  gouverne¬ 
ment  d’aviser  aux  moyens  d’employer  cette  population  sans 
état,  sans  famille  et  sans  patrie ,  laquelle  est  livrée  a  ses  pro¬ 
pres  forces  a  l’âge  de  seize  â  dix-huit  ans.  C’est  certainement 
un  excellent  moyen,  qui  doit  être  adopté  partout,  que  de 
tenir  ces  enfans  a  la  campagne  jusqu’à  1  âge  de  huit  à  dix  ans  ; 
outre  qu’ils  y  prospèrent  singulièrement,  les  cultivateurs 
chez  lesquels  ils  sont  placés  s’y  attachent  ordinairement ,  et  il 
n’est  pas  rare  qu’ils  les  considèrent  parla  suite  comme  mem¬ 
bres  de  leur  famille.  Les  garçons  peuvent  devenir  ainsi  de  bons 
laboureurs  ,  de  bons  pâtres  ,  et  les  filles,  d’utiles  servantes  ; 
c’est  ce  que  nous  avons  le  plus  à  désirer.  Quant  à  ceux  qui 
sont  rendus,  je  n’approuve  pas,  du  moins  pour  les  garçons, 
qu’on  les  mette  à  apprendre  des  métiers  :  nous  avons  déjà  dit 
que,  privés  de  la  perspective  de  pouvoir  jamais  travailler  pour 
leur  propre  compte,  ils  ne  se  perfectionnent  pas,  et  restent 
dans  une  condition  toujours  inférieure  :  cependant  ils  se  ma¬ 
rient  parmi  leurs  égaux,  et  il  en  résulte  une  abondante  pro¬ 
géniture,  source  intarissable  du  fléau  de  la  mendicité.  Une 
autre  raison  de  convenance  milite  encore  en  faveur  de  cette 
opinion  :  c’est  que  de  semblables  artisans ,  quoique  moins  ha¬ 
biles  que  ceux  qui  sont  fils  de  maîtres ,  et  qui  sont  déjà  bien 
au-dessus  des  demandes  dans  toutes  les  professions,  n’en  aug¬ 
mentent  pas  moins  à  l’infini  la  division  du  travail ,  ce  qui  met 
les  uns  et  les  autres  sur  le  même  niveau,  et  donne  lieu  à  des 
calculs  effrayans  sur  l’extension  toujours  croissante  de  la 
terrible  maladie  politique  dont  nous  venons  de  parler.  Loin 
de  moi  l’idée  de  les  faire  servir  de  matériaux  à  soutenir  des 
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institutions  auxquelles  l’homme  doit  ce  qu'il  a  de  grand  et 
de  sublime,  et  qui  ne  veulent  que  des  cœurs  bien  nés  :  j'en  ai 
déjà  dit  mon  avis,  en  parlant  des  hôpitaux  de  Lille  et  de  Lyon. 
S’il  est  vrai  que  ce  projet  commence  à  se  réaliser  dans  les 
douze  municipalités  de  Paris,  il  n’a  pu  être  conçu  que  par  de 
petits  esprits  qui  agissent  contre  l’intérêt  même  de  leur  sujet. 
Il  ne  reste  donc  ,  le  répéterai- je  encore,  qu'a  faire  de  cette 
population  une  pépinière  de  mousses  et  de  matelots ,  comme 
aussi  des  colonies  militaires,  dont  les  colons  des  deux  sexes  , 
devenus  citoyens  par  les  propriétés  qu'on  leur  aurait  concé¬ 
dées,  et  qu’ils  auraient  défrichées  ,  augmenteraient  un  jour  la 
force  et  la  puissance  de  la  France.  > 

La  société  ne  doit  pas  moins  au  vieillard  dont,  la  vie  en¬ 
tière  a  été  consacrée  a  son  service,  un  asile  où  il  puisse 
reposer  en  paix,  où  il  ne  soit  pas  brutalisé  par  des  êtres 
durs,  qui  semblent  lui  donner  du  leur  et  lui  reprocher  a  chaque 
instant  que  leurs  bienfaits  durent  trop*  où  les  infirmités 
de  l’âge,  loin  d’être  aiguisées  par  l'humidité,  la  froidure, 
et  un  régime  énervant,  soient  au  contraire  adoucies  par  tous 
les  égards  de  la  reconnaissance.  C'est  encore  là  une  nouvelle 
charge  que  nous  impose  l’état  actuel  de  la  civilisation,  com¬ 
mandée  par  une  incontestable  équité.  Hommes  riches,  qui 
vous  nourrissez  de  pain  blanc  et  de  chair  d’animaux  pénible¬ 
ment  engraissés,  qui,  parfaitement  abrités  des  injures  du 
temps  ,  caressez  vos  sens  de  tous  les  rafinemens  de  l'industrie , 
ces  cheveux  blancs,  ces  visages  pâles,  ces  corps  courbés  et  dé¬ 
charnés,  qui  vous  importunent  sur  les  voies  publiques,  ont 
labouré  vos  champs,  ont  acquis,  dans  les  différons  ateliers, 
une  vieillesse  prématurée.  Ah!  si  l’état  livre  au  désespoir  et 
à  l'abandon  ceux  qui  ont  été  la  principale  source  de  sa  pros¬ 
périté,  quel  exemple  pour  les  enfans  ingrats,  dont  le  nombre 
21e  s'accroît  que  trop  ;  quelles  mœurs ,  quelle  assurance  de  ne 
plus  éprouver  de  secousses  politiques!  Je  connais  toutes  ces 
tontines  imaginées  en  apparence  pour  assurer  le  sort  des  ou¬ 
vriers  ,  et  qui,  dans  la  supposition  qu’ils  y  eussent  confiance, 
ne  peuvent  être  utiles  qu'à  un  petit  nombre,  vu  que,  dans  le 
siècle  présent ,  les  dépenses  excèdent  en  général  de  beaucoup 
les  profits.  J’ai  lu  les  calculs  de  M.  Adrien  de  Gasparin  ,  dans 
son  livre  intitulé  :  Des  petites  propriétés  considérées  dans 
leurs  rapports  avec  le  sort  des  ouvriers ,  etc.  (  Paris ,  1 820  )  : 
beaux  contes  orientaux,  qui  ne  peuvent  se  réaliser  aux  temps 
où  nous  vivons.  Je  conviens  qu'il  y  a  moins  de  pauvres  paysans. 
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dans  les  pays  de  petite  culture;  mais  dans  ceux  de  grande 
culture,  où  des  propriétés  immenses  sont  travaillées  exclusi¬ 
vement  par  quelques  riches  fermiers,  quel  espoir  peut  avoir 
l’ouvrier  laboureur  de  devenir  petit  propriétaire,  ou  mente 
petit  fermier?  Les  indigens  de  cette  classe  que  le  voyageur 
rencontre  a  chaqué  pas  sur  les  routes  de  la  Champagne,  du 
Berri,  de  la  Flandre,  de  l’Artois,  de  la  Picardie ,  etc.,  ne 
sont  que  trop  de  témoins  qui  attestent  contre  cette  possibilité. 
Joignons  aux  invalides  de  l’agriculture,  ceux  bien  plus  mul¬ 
tipliés  encore  des  manufactures  et  des  fabriques,  lesquelles, 
comme  l’art  de  la  guerre,  ajoutent  aux  rides  de  l’âge  les  effets 
des  maladies,  et  où  l’ouvrier,  moins  bien  salarié  encore,  re¬ 
lativement  à  ses  besoins,  que  dans  le  travail  des  champs,  se 
trouve  presqueconstamment  débiteur  envers  son  maître.  Quelle 
autre  perspective  peuvent-ils  avoir  dans  le  lointain ,  que  la  re¬ 
connaissance  ou  du  moins  la  charité  publique  1  ? 

Des  hospices  pour  les  vieillards  sont  donc  devenus  de  plus 
en  plus  nécessaires  ;  mais  ,  pour  qu’ils  ne  diminuent  en  rien 
l’émulation  ,  et  qu’ils  ne  favorisent  pas  la  paresse  ou  la  mau¬ 
vaise  conduite,  les  places  ne  doivent  être  accordées  ni  â  la 
faveur  ni  à  un  petit  pécule  :  elles  doivent  être  le  résultat  d’un 
espèce  de  concours,  c’est-à-dire,  la  récompenses  du  travail , 
de  la  bonne  conduite ,  de  la  vertu  malheureuse  ,  bien  entendu 
que  b-  vieillards  dont  je  parle  ne  seraient  pas  confondus  avec 
des  mcndians  de  profession,  avec  des  piliers  de  cabaret, 
dont  la  compagnie  deviendrait  une  insulte  pour  celui  qui  a 
vécu  dans  l’accomplissement  de  ses  devoirs. 

L’on  a  vu  qu’il  y  a  fort  peu  en  France  d’établissemens  où 
les  femmes  et  filles  enceintes  pauvres  soient  reçues  pour  faire 
leurs  couches  :  il  est  contraire  aux  statuts  des  congrégations 
des  sœurs  hospitalières  de  les  admettre  dans  les  hôpitaux 
qu’elles  desservent;  et  malgré  le  blâme  dont  la  froide  raison 
puisse  couvrir  cette  réserve  peu  humaine,  il  est  des  institutions 
à  aucune  partie  desquelles  on  ne  doit  faire  nulle  violence 
sous  peine  de  les  voir  crouler  en  entier.  D’ailleurs ,  les  femmes 
en  couches  ne  sont  nulle  part  plus  exposées  à  contracter  des 
maladies  mortelles  que  dans  les  hôpitaux  de  traitement,  à 
cause  de  leur  susceptibilité,  de  la  prédisposition  où  elles  se 
trouvent  à  absorber  les  contagions. 

*  y°yez5  dans  le  rapport  de  TVT.  Villermé  Sur  la  statistique  de  Pa¬ 
ris  ,  cité  dans  mon  précédent  Mémoire,  le  tableau  des  maladies  et  de 
la  mortalité  des  différentes  professions  exercées  dan3  cette  capitale, 
et  vous  en  concluercz  encore  davantage  combien  il  est  urgent  d’aviser 
à  créer,  i  perfectionner  les  insiituvions  dg  bienfaisance. 


(  10  ) 

Il  serait  donc  indispensable  d’établir  dans  toutes  les 
villes  une  maison  distincte  de  maternité  ,  avec  une  crèche  , 
et  surtout  à  cause  des  naissances  illégitimes,  ce  qui  mettrait 
le  comble  aux  précautions  contre  l’infanticide  ;  l’on  ne  saurait 
rien  faire  de  mieux  pour  cela  que  de  donner  la  plus  grande 
extension  a  l’institut  des  sœurs  de  la  Charité  maternelle  de 
Metz,  auxquelles  ces  maisons  devraient  être  confiées  exclusi¬ 
vement;  on  ajouterait  a  leurs  statuts  l’obligation  du  secret, 
et  bien  des  femmes  que  la  honte  rend  coupables  reviendraient 
probablement  à  des  sentimens  pins  naturels.  Des  magistrats 
m’ont  souvent  porté  plainte  contre  des  sages-femmes  qui, 
pour  augmenter  leurs  profits,  ne  rougissent  pas  de  trafiquer 
du  vice,  ce  qui  coopère  puissamment  à  favoriser  le  libertinage  : 
placées  dans  des  mains  obligées  de  faire  respecter  leur  ordre 
et  leur  habit,  sanctifiées  enfin  par  la  religion,  ces  fonctions 
intéressantes  deviendraient  peut-être  un  acheminement  vers 
une  plus  grande  régularité  de  mœurs.  On  voit,  dans  le  Voyage 
médical  en  Italie ,  que  M.  le  docteur  Valentin  vient  de 
publier  (Nan*ci,  1822),  que  toutes  les  villes  principales  de 
cette  belle  contrée  sont  pourvues  d’hospices  de  maternité,  et 
ce  n’est  pas  sans  un  grand  intérêt  qu’on  lit,  dans  cet  ouvrage 
instructif,  qu’il  yak  Rome  un  hôpital,  dit  de  Saint-Bono , 
où  l’on  reçoit,  sous  le  secret  le  plus  scrupuleux,  toutes  les 
filles  enceintes  qui  veulent  cacher  leur  faute,  et  les  femmes 
mariées  dépourvues  des  moyens  nécessaires  aux  dépenses  de 
l’accouchement 1 .  Rome  a  un  grand  nombre  d’hôpitaux  pour 
toutes  les  classes  de  citoyens,  et  pour  toutes  les  maladies ,  sans 
excepter  les  syphilitiques;  l’ame  se  repose  avec  complaisance 
sur  cette  continuation  de  bienfaits,  d’indulgence ,  et  de  secours 
offerts  par  la  religion  aux  misères  et  aux  besoins  de  l'huma¬ 
nité,  dans  la  capitale  du  monde  chrétien;  ce  qui  devrait 
servir  d’exemple  aux  autres  nations.  D’une  autre  part ,  on  lit 
avec  regret ,  dans  le  même  ouvrage ,  que  les  aliénés ,  qui  sont 
très-nombreux  en  Italie ,  y  sont  encore  dans  les  fers ,  comme 
dans  bien  d’autres  pays. 

Il  y  a  long-temps  qu’on  a  dit  qu’il  serait  a  désirer  d’avoir 
un  hôpital  pour  chaque  maladie  grave  :  cette  division  a  lieu 
chez  plusieurs  de  nos  voisins,  et  jusqu’à  un  certain  point  à 
Paris,  seule  ville  de  France  où  les  lumières  aient  été  appli¬ 
quées  aux  œuvres  de  bienfaisance  ;  du  moins  cela  est-il  d’ab- 

1  U  existe,  à  Vienne,  un  établissement  semblable,  -véritable  modèle 
en  ce  genre.  (J.) 
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sol u G  nécessité  pour  les  maladies  contagieuses ,  et  l'on  s’épar¬ 
gnerait  bien  des  maux  dans  les  épidémies ,  si  l’on  avait  un 
local  isolé  pour  les  premiers  malades  parmi  les  classes  pauvres. 
La  chose  n’est  pas  moins  nécessaire  pour  les  maladies  syphi¬ 
litiques  ,  dont  les  racines  nourries  dans  un  fond  inépuisabje 
sont  devenues  a  toujours  un  mal  inhérent  aux  sociétés  hu¬ 
maines.  Mais  les  ouvriers  et  les  classes  pauvres,  manquant 
d’asile  pour  se  faire  traiter,  deviennent  la  proie  du  charla¬ 
tanisme  et  de  l’ignorance,  se  marient  dans  la  confiance  d’être 
guéris,  et  transmettent,  depuis  des  siècles,  ce  cruel  héritage 
aux  générations  futures.  Combien  de  maladies  chroniques  ne 
préviendrait-on  pas ,  si  le  virus  dont  je  parle  était  attaqué  dès 
le  principe  de  son  existence?  Enfin,  tous  les  savans  étrangers 
qui  voyagent  en  France  sont  étonnés  de  l’abandon  dans  lequel 
sont  laissés  les  sujets  attaqués  d’aliénation  mentale;  ils  le  sont 
encore  davantage  d’avoir  vu  dans  les  papiers  publics  que  des 
commissions  sont  établies  pour  former  des  établisseiuens  en 
ce  genre,  et  de  ne  rien  trouver  d’exécuté,  ou  de  n’avoir  sous 
les  yeux  que  des  cachots  et  des  chaînes,  comme  si  l’on 
croyait  encore  en  France,  dans  le  siècle  actuel,  que  la  folie 
est  une  sorte  d’impulsion  malfaisante  qu’on  doit  se  con¬ 
tenter  de  réprimer.  Cependant,  il  est  bien  reconnu  que  la 
direction  présente  de  l’esprit  humain  tend  à  agrandir  le  do¬ 
maine  de  cette  maladie;  que  si  l’on  veut  cette  direction,  si 
même  on  ne  peut  l’empêcher,  il  est  conséquent  de  vouloir 
aussi  la  curation  des  maux  qu’elle  doit  occasioner.  Nous  ob¬ 
tiendrons  vraisemblablement  plus  de  succès  dans  ces  divers 
genres  d’améliorations ,  si  l’on  adopte  le  plan  d’administra¬ 
tion  que  j’ai  proposé  pour  les  hôpitaux  civils,  dont  les  méde¬ 
cins  formeraient  la  partie  essentielle.  Quelle  que  soit  la  diver¬ 
gence  d’opinions  des  médecins  en  fait  de  théorie ,  ils  ont  tous 
été  nourris  du  lait  de  la  bienfaisance,  de  la  noble  passion 
d’appliquer  aux  besoins  de  l’humanité  les  progrès  divers  de 
nos  connaissances  :  ils  ne  peuvent  rester  ni  égoïstes,  ni  indif- 
férens  à  ces  besoins ,  comme  les  personnes  étrangères  a  l’art  de 
guérir  :  nous  avons  donc  tout  à  espérer  de  leur  coopération  , 
tandis  qu’au  contraire  tout  restera  imparfait ,  si  l’on  continue 
à  les  craindre  et  a  les  éloigner. 

Puissent  les  vœux  exprimés  dans  cet  article,  auquel  je 
donnerai  peut-être  une  suite,  commencer  à  être  exaucés  de 
mon  vivant!  Ni  mes  confrères,  ni  moi,  nous  ne  demandons 
pas  le  luxe  des  hôpitaux  d’FIarlar  et  de  Plymouth ,  en  Angle¬ 
terre ,  et  de  quelque-uns  des  hôpitaux*  militaires  en  France  : 


(  ) 

les  gouvernemens  doivent  imprimer  un  grand  caractère  aux 
établissemens  consacrés  a  alléger  les  maux  des  défenseurs  de 
l'état 5  mais  les  sociétés  européennes  ne  sauraient  plus  lésiner 
sur  les  courans  d’air  pur,  sur  les  rayons  du  soleil,  sur  la  pra- 
preté  des  vêtemens,  des  lits  et  des  salles ,  sur  l’emploi  de  l’eau 
en  bains  et  autrement,  sur  la  salubrité  de  la  nourriture,  sur 
les  soins  compatissans  que  l’on  doit  au  malheur,  quel  qu’il  soit  j 
elles  savent  que,  dans  toutes  les  classes,  chacune  d’elles  con¬ 
court  au  salut  et  au  bien-être  des  autres,  et  que  ia  richesse 
serait  inutile  sans  les  sueurs  du  laboureur,  et  sans  les  maladies 
que  l’ouvrier  contracte  dans  les  ateliers.  Hélas  î  les  hôpitaux 
ne  deviennent-ils  pas  aussi  très-souvent  le  dernier  asile  du 
citoyen  vertueux  qui  a  bien  servi  son  pays,  qui  Ta  servi 
avec  désintéressement  et  une  austère  probité?  et  la  France, 
celte  terre  chérie,  qu’environnent  tant  de  rayons  de  gloire, 
voudrait -elle  continuer  a  n’offrir  a  l’homme  souffrant,  sur 
plusieurs  points  de  sa  surface,  que  des  demeures  redoutées, 
qu’assiègent  les  langueurs  et  les  idées  mélancoliques  dont  les 
ravages  sont  bien  plus  a  craindre  que  les  maladies  mêmes  ? 


Réflexions  psychologiques  et  médicales  sur  les  cures  opé¬ 
rées  par  le  prince  de  Hohenlohe  ;  par  le  docteur  G. 
Pfeufer  ,  Médecin  directeur  de  Vhôpital  général  à 
Bamberg. 

Les  essais  que  le  prince  de  Hohenlohe  a  faits  d’une  mé¬ 
thode  religieuse  de  traitement  des  maladies  seront  pen¬ 
dant  long-temps  un  objet  de  curiosité  et  un  sujet  de  con¬ 
versation  dans  une  grande  partie  de  l’Europe.  Devrions-nous 
encore  en  être  réduits  a  ignorer  l’essence  de  cette  méthode, 
et  a  résoudre  la  question  de  savoir  si  elle  a  guéri  réellement 
des  malades  ?»  Deux  partis  opposés  semblent  procéder  avec 
une  égale  véhémence  à  la  solution  de  ce  problème  5 .  Tandis 

*  Nous  allons  indiquer  les  principaux  ouvrages  qu’on  pourra  con¬ 
sulter  relativement  aux  opérations  du  prince  de  Hohenlohe. 

Baur  ,  Wahre  und  kurze  Bcschreibung  der  merkwuerdigen  E Tei¬ 
gnisse  und  wohlt/uvLigen  heiligen  Handlungen  Sr.  Durch.  des  ELerrn 
Euersten  Alexanders  von  Hohenlohe.  NV^urzbourg,  1821.  Tom.  I,  de 
viri  et  io3  pag.  ;  II,  de  166  pag.  in-8°.,  avec  le  portrait  du  prince. 
Ouvrage  d’un  théologien,  écrit  avec  fougue,  et  dans  lequel  la  raison 
n’est  pas  toujours  respectée,  non  plus  que  les  convenances.  On  a  en¬ 
core  du  meme  :  Unparley Uche  Pruefung  ueber  die  IVuiiderh eil ungen  ôr\ 
Durch.  des  Heriti  Euerslen  Alexander  von  Hohenlohe  und  des  J. -Martin. 
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que  les  lins  prennent  pour  argent  comptant  tout  ce  qui  vient 
tVuii  prêtre  de  haute  condition,  les  autres  croyait  ne  pas 
devoir  s’écarter  le  moins  du  monde  des  principes  de  la  raison. 
Il  est  donc  impossible  que  ces  deux  partis  jugent  avec  le 
calme  et  l’impartialité  nécessaire  des  événemens  qui  ne  peu¬ 
vent  pas  être  sans  intérêt  pour  Thistoire  du  genre  humain  , 
d’autant  plus  qu’ils  concernent  ce  que  l’homme  a  déplus  pré¬ 
cieux  ici  bas  ,  la  santé,  ainsi  que  cette  pleine  et  entière  jouis¬ 
sance  de  la  vie ,  qui  lui  est  accordée  par  Dieu  et  par  les  lois. 

Quand  on  entend  dire  de  tous  côtés  qu’après  les  bénédic¬ 
tions  du  prince  de  Hoheniohe,  les  sourds  entend  nt,  les 
aveugles  voyent ,  et  les  paralytiques  marchent-  quand  ces 

Michel.  Würzbourg  ,  1S22.  In-S°.  de  116  pag.  —  Scharold  (  C.-G.  )  , 
Briefe  aus  JFurzburg  ueber  die  dortigen  wichligen  Et  eignisse  im  Monate, 
Junius ,  1821.  Wurzbourg,  1821.  Quatre  cahiers  de  45,  56,  et  65 
pages  in-8°.  Recueil  de  vingt-cinq  lettres,  datées  du  16  juin  au  i5  oc¬ 
tobre  ,  dont  Fauteur,  conseiller  de  légation  ,  ne  montre  mie  de  la  cré¬ 
dulité,  sans  goût  ni  jugement.  11  en  a  paru  une  traduction  française. 
■ —  Fischer  (  F. -A  )  ,  Die  merkwuerdige  Hsilungsgeschichle  der  Fuersten 
Mathilde  von  S  chwarzenherg.  Berlin,  1821.  Deux  cahiers  de  56  et  71 
pages  iu-8°.  —  Onymus  (  A.-J.)  ,  Meine  Ansichlen  von  den  wunderba - 
ren  Heilungen  ,  welche  der  Fuerst  Alexander  von  Hoheniohe  seit  dent 
rosten  Junius  d.  J.  in  TVuerzburg  vollbracht  liât.  Wurzbourg,  1821. 
ïn-8°.  de  72  pages.  L'auteur  est  professeur  de  théologie,  et  croit  sans 
res  rie! ion. — R...1 ,  Briefe  ueher  das  W undeivolle ,  welches  der  geist- 
licher  llerr.  Fuerst.  Alexander  von  Hoheniohe  im  bayerischen  Franken 
œjfenüi'  h  unternahm.  Wurzbourg,  1821.  Quatre  cahiers  de  28,  23  ,  45 
et  4 6  pages  iu-8°.  L'auteur  s'annonce  comme  un  homme  sage  et  éclairé. 
—  Das  Mœhrchen  vont  JFunder,  oder  merkwuerdige  Abentheuer  des 
Fuersten  Alexander  von  Hohsnlohe-Schillings  ;  als  Beytrag  zu  der  Kunst. 
Andcre  nit  Sehenden  Augen  blind  zu  machen.  Darmstadt,  1821.  In-8°. 
de  5o  pages.  L’auteur, 'qui  a  gardé  l'anonyme,  est  médecin;  il  a  été 
témoin  oculaire.  —  Bloch  andere  Ansichten  von  den  Heilungen  des 
Fuersten  Alexander  von  Hoheniohe.  (Sans  lieu  d'impression),  182T. 
In-8°.  de  5o  pages.  Catholique  et  professeur  de  théologie,  l’auteur,  qui 
ne  s'est  pas  nommé  ,  montre  un  esprit  fort  éclairé.  - —  Hornthal ,  Dar- 
stellung  der  Freignisse  bey  den  vont  Herrn  Fuersten  Hoheniohe  zu  Bam¬ 
berg  untemommenen  Heilversuchen ,  wie  sie  sich  in  JFahrheit  zutruge/i. 
(Sans  lieu  d'impression) ,  1822.  In-8°.  de  70  pages.  Ouvrage  impor¬ 
tant,  parce  que  M.  de  Hornthal  était  bourguemestre  à  Bamberg  à 
l'époque  des  opérations  du  prince,  et  que  ce  fut  lui  qui  le  contraignit 
d'opérer  en  présence  d’une  commission. —  Gratz  ,  Briefe  ueber  Ho  lien - 
lobées  Heilungen.  Mayence,  1822.  In-SQ.  de  5o  pages.  Ecrit  non  moins 
remarquable  que  le  précédent.  L'auteur,  professeur  de  la  Faculté  de 
théologie  do  l'Université  de  Bonn  ,  catholique  aussi ,  et  qui  fut,  en 
1S14  et  181 5,  l'un  des  maîtres  du  prince  à  Fllwangen  ,  rapporte  tout 
à  l'empire  de  Famé  sur  le  corps.  ■ —  Bretschneider  (  C.-G.  )  ,  Die  Frœrn- 
migkeit ,  zwar  niclit  eine  wunderthœlige  lîelferin  in  Krankheiten ,  aber 
doch  ein  krœftigc  Beschuetzerin  der  Gesundheit^und  des  Leberis.  Ncbsl 
einem  erlœul.  rorwerte  ueber  die  JF urulcrkmVn  des  Fuersten  von  Hohen¬ 
iohe.  Gotha,  1822.  In-8°.  Ouvrage  écrit  sensément ,  et  dann  le  même 
esprit  que  le  précédent.  (  J.  ) 
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bruits  partent  de  deux  villes  qui  occupent  un  rang  hono¬ 
rable  sous  le  rapport  des  lumières  et  des  sentimens  religieux , 
on  trouve  qu'il  n'est  pas  inutile  d’envisager  cet  événement 
sous  ses  diverses  faces,  afin  de  découvrir  les  illusions  dont 
ou  aurait  pu  être  dupe  ,  et  de  distinguer  la  vérité  de  l’erreur. 
Disons  par  avance  que  cette  affaire  se  montre  sous  uu  tout 
autre  jour  a  l’observateur  impartial ,  et  que  l'ancien  adage 
fama  crescit  euiido  s'y  applique  parfaitement.  Il  est  vrai 
que  si  l'on  veut  considérer  comme  merveilleux  tout  ce  qui  sort 
du  cercle  étroit  de  nos  cinq  sens,  on  sera  certainement  obligé 
de  mettre  les  opérations  du  prince  de  Hohenlohe  au  nombre 
des  miracles.  On  estime  et  vante  souvent  beaucoup  un  bien 
nouveau,  non  pas  parce  que  c’est  un  bien ,  mais  parce  qu’il 
est  nouveau }  et  combien  de  fois  ne  voit-on  pas  le  penchant 
irrésistible  qui  entraîne  l'homme  à  changer,  faire  adopter  ou 
abandonner  des  choses  dont  on  ne  reconnaît  que  long-temps 
après  l’utilité  ou  les  qualités  nuisibles.  Pénétré  de  cette  vé¬ 
rité  ,  au  milieu  des  bruits  qui  se  répandaient  de  Wurzbourg, 
relativement  au  succès  extraordinaire  de  la  méthode  du 
prince,  j’en  ai  suivi  avec  attention  le  développement  et  la 
marche  a  Bamberg  ;  j'ai  assisté  à  un  grand  nombre  d’expé¬ 
riences  ,  soit  chez  des  particuliers ,  soit  dans  l’hôpital  géné¬ 
ral,  de  sorte  que  je  ne  crois  pas  mériter  le  reproche  de  témé¬ 
rité  ,  en  essayant  de  répandre  les  lumières  de  la  science  sur 
cet  événement  singulier.  Je  m'estimerai  heureux  si  mon  tra¬ 
vail  empêche  quelques  personnes  de  porter  un  jugement  préci¬ 
pité  pour  ou  contre  l'entreprise  du  prince  de  Hohenlohe. 
Dans  une  circonstance  de  cette  nature,  il  n’y  a  que  les  faits 
qui  puissent  décider,  et  quand  ils  parlent,  la  critique,  le 
raisonnement  doivent  s’imposer  un  modeste  silence ,  mais 
tout  homme  bien  pensant  n'admettra  non  plus  que  des  faits 
qui  portent  le  caractère  de  l’authenticité ,  qui  aient  été  re¬ 
cueillis  par  des  personnes  impartiales ,  et  sur  lesquels ,  par 
conséquent,  on  puisse  compter  en  toute  assurance  :  des  bruits 
populaires  et  des  oui-dires  n’ont  pas  plus  force  de  preuve  his¬ 
torique  en  faveur  de  la  réalité  des  guérisons ,  que  des  subtilités 
ne  suffisent  pour  faire  rejeter  tout  à  fait  la  possibilité  de 
ces  dernières. 

Le  malade  veut  être  guéri ,  et  il  est  content  lorsque  son 
désir  se  trouve  exaucé.  Peu  lui  importe  comment  s’opère  sa 
guérison,  il  témoigne  sa  reconnaissance  à  quiconque  la  lui 
procure,  que  cet  être  bienfaisant  porte  une  couronne,  un 
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bonnet  doctoral  ou  une  houlette.  L'histoire  de  tous  les  temps 
et  de  tous  les  peuples  nous  montre  clairement  que  la  partie 
mystique  de  la  médecine  n’est  pas  l'héritage  exclusif  d’une 
caste,  et  que  les  phénomènes  de  la  nature  ont  entre  eux  un 
rapport  intime  et  secret  qu’une  formule  scientifique  ne  peut 
pas  toujours  exprimer  et  conduire  h  bien.  Je  reviendrai  là- 
dessus  dans  le  cours  de  ce  Mémoire  ;  je  me  bornerai  ici  à 
dire  que  les  essais  du  prince  de  Hohenlohe  ont  eu  incontes¬ 
tablement  le  mérite  d’appeler  l’attention  des  médecins  sur  la 
partie  spirituelle  des  malades  confiés  à  leurs  soins ,  et  de  les 
convaincre  qu’il  n’est  pas  moins  utile  et  important  d’agir  sur 
l’ame,  que  d’agir  sur  le  corps  par  des  médicamens. 

Du  reste,  je  dois  à  la  science  et  au  genre  humain  de  mettre 
de  la  franchise  dans  une  chose  qui  les  touche  de  si  près.  La 
contrainte  et  le  fard  doivent  être  bannis  des  sciences,  que  la 
liberté  et  la  vérité  peuvent  seules  vivifier;  et,  partout  où 
régnent  la  liberté  et  la  vérité ,  on  peut  s’expliquer  ouverte- 
tement ,  certain  qu’aucune  remarque  ne  sera  accueillie  avec 
des  dispositions  hostiles. 

I.  Base  de  la  méthode  suivie  par  le  prince  de  Hohenlohe  ; 
manière  de  la  mettre  en  pratique  ;  parallèle  entre  elle  et 
les  cures  sympathiques  et  magnétiques ,  et  les  cures  opérées 
par  Gassner  et  le  diacre  Paris. 

Pour  bien  juger  d’un  événement,  il  faut  savoir  comment 
il  s’est  opéré,  et  connaître  les  caractères  qui  le  distinguent 
de  tous  les  autres  événemens  semblables ,  ou  ceux  qui  lui 
sont  communs  avec  ces  derniers.  Si  l’on  avait  suivi  conscien¬ 
cieusement  ce  principe  à  l’égard  des  guérisons  du  prince  de 
Hohenlohe ,  on  se  serait  bientôt  convaincu  qu’il  fallait  écarter 
toute  idée  de  miracle,  et  que,  si  ces  cures  sont  réelles,  on  ne 
peut  les  expliquer  que  par  les  lois  de  l'influence  réciproque 
des  âmes  les  unes  sur  les  autres. 

J e  donne,  pour  fondement  à  cette  assertion  et  aux  recherches 
qui  vont  m’occuper ,  la  déclaration  que  le  prince  de  Hohenlohe 
fit  au  magistrat  de  Wurzbourg,  à  l’occasion  de  la  guérison 
de  la  princesse  Mathilde  de  Schwarzenberg.  D’après  cette 
déclaration,  que  je  suppose  connue  des  lecteurs,  il  ne  peut 
pas  être  douteux  que  le  succès  des  cures  entreprises  par  le 
prince  dépend  d’une  foi  inébranlable  et  illimitée  en  Dieu  ,  qui 
peut  et  veut  prêter  secours,  quand  le  salut  de  l’ame  de  celui 
qui  l’implore ,  l’exige.  La  pureté  de  l’ame  et  la  tranquillité 
de  i’esprit  sont  des  conditions  indispensables  à  la  réussite  : 
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voila  pourquoi  le  prince  ne  choisissait  en  général  que  les  ma¬ 
lades  qui  s'étaient  confessés  et  avaient  communié.  11  a  même 
dit  souvent  qu’une  première  tentative  n’avait  échoué,  que 
parce  que  ces  deux  conditions  n’étaient  point  remplies.  Ce¬ 
pendant,  lorsqu’il  commença  a  faire  plus  de  sensation,  quand 
il  vit  le  nombre  des  souffreteux  réclamant  son  assistance  aller 
toujours  en  croissant,  il  négligea  fréquemment  ces  deux  con¬ 
ditions,  et  se  contenta  de  recommander  expressément  aux 
malades  de  les  remplir  dans  le  cas  où  les  tentatives  de  gué¬ 
rison  ne  réussiraient  pas. 

Quant  à  l’opération ,  elle  commence  par  cette  interpella¬ 
tion  au  malade  :  «  Croyez-vous  fermement  que  Dieu  vous 
secourra  ,  et  qu’il  puisse  le  faire  ?  »  Après  la  réponse  , 
toujours  affirmative,  comme  on  doit  bien  s’y  attendre,  le 
prince  fait  ,  soit  en  silence,  soit  à  voix  haute,  en  levant  les 
mains  et  ies  yeux  vers  le  ciel ,  une  prière,  dont  le  fond  con¬ 
siste  à  dire  que  Dieu  veuille  éloigner  la  maladie  de  l’individu , 
et  lui  rendre,  tant  pour  son  propre  bien,  que  pour  celui  des 
autres  hommes ,  la  santé  qu’il  a  perdue  ;  qu’on  attend  de  lui 
ce  secours ,  parce  que  son  divin  fils  l’a  promis  ,  en  disant , 
«  ce  dont  vous  prierez  mon  père  en  mon  nom  vous  sera  ac¬ 
cordé))  ;  qu’on  attend  de  lui  la  guérison  du  malade  confiant 
en  Dieu  avec  la  même  foi  qu’on  croit  a  la  conversion  du  pain, 
et  du  vin  en  vrai  corps  et  en  vrai  sang  de  Jésus-Christ  dans 
la  communion;  qu'on  l’attend  de  lui  pour  la  glorification  de 
Jésus,  son  fils  ,  et  pour  celle  de  l’église,  qui  seule  peut  rendre 
bienheureux.  Comme,  ajoute  le  prince  ,  la  foi  est  tombée  si 
Las  aujourd’hui ,  que  la  voie  ordinaire  d’instruction  ne  suffit 
plus,  il  faut  des  événemens  extraordinaires  pour  la  ramener 
a  son  ancienne  pureté,  et  pour  la  consolider.  L’action  se  ter¬ 
mine  alors  par  une  bénédiction  donnée  au  nom  du  Père,  du 
Fils  et  du  Saint-Esprit ,  et  immédiatement  ensuite  ,  le  prince 
demande  au  malade  s’il  croit  être  soulagé.  Après  en  avoir 
reçu  une  réponse  affirmative,  il  lui  commande,  au  nom  de 
Jésus-Christ,  de  quitter  son  lit,  ou,  s’il  s’agit  d’un  gout¬ 
teux  ,  de  se  lever  et  de  marcher  sans  aide.  À  la  moindre  hé¬ 
sitation,  à  fa  moindre  apparence  de  crainte  ou  d’anxiété,  il 
lui  recommande  d’avoir  une  confiance  ferme  et  sans  bornes  en 
Dieu,  de  montrer  du  courage,  et  de  savoir  se  maîtriser, 
parce  que  la  grâce  divine  l’a  certainement  mis  en  état  de  faire 
usage  de  ses  membres.  Si  alors  l’événement  ne  répond  pas  a 
l’attente  du  prince,  il  donne  au  malade  des  espérances  pour 
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i’avenir,  disant  qu’il  arrive  souvent  a  des  malades  de  n’être 
pas  dignes  de  la  grâce  pour  le  moment,  que  leur  guérison  ne 
tournerait  pas  à  leur  avantage,  et  qu’ils  doivent ,  par  de  rudes 
épreuves,  par  des  progrès  dans  le  bien ,  se  préparer  â  ce  que 
Dieu  exauce  la  prière.  Dans  quelques  cas  néanmoins,  le 
prince  répète  de  suite  cette  prière. 

C’est  à  cela,  et  rien  de  plus,  que  se  réduisent  les  formalités 
des  essais  de  guérison  du  prince  de  Hohenlohe.  Une  seule 
fois,  il  ajouta,  à  la  fin  de  la  prière,  «  et  maintenant  que  vos 
douleurs  vous  quittent ,  au  nom  du  Père ,  du  Fils  et  du  Saint- 
Esprit!  »  mais  cette  addition  me  parut  tenir  seulement  au 
zèle  et  à  la  vivacité  du  prince  espérant  la  guérison. 

Chaque  tentative  de  guérison  se  bornait,  dans  la  règle  ,  a 
un  seul  malade  ;  cependant  je  les  ai  vu  s’étendre  a  plusieurs, 
à  cause  de  la  grande  affluence,  et  quelquefois  aussi ,  j’ai  vu  le 
prince  se  contenter  de  donner  une  bénédiction  ordinaire  par 
le  signe  de  la  croix. 

Ces  essais  attiraient  toujours  beaucoup  de  monde  dans 
l’endroit  où  ils  avaient  lieu.  Des  places  publiques  furent  choi¬ 
sies  quelquefois  pour  en  être  le  théâtre;  il  n’y  régnait  ni  si¬ 
lence  ni  ordre;  souvent  le  prince  était  interrompu  dans  ses 
opérations  par  l’affluence  bruyante  des  infirmes  et  des  cu¬ 
rieux,  et  quelquefois  il  entrait  en  colère;  les  essais  se  fai¬ 
saient  sans  pompe  ,  sans  mysticisme,  sans  manipulations  par¬ 
ticulières.  Le  prince  y  mettait  tant  de  chaleur  ,  de  zèle  et  de 
confiance  ,  que  l’intérêt  allait  croissant  a  chaque  parole  qu’il 
prononçait ,  et  que  certainement  chacun  des  assistans  unissait 
ses  vœux  et  ses  espérances ,  pour  le  rétablissement  du  malade , 
a  ceux  du  prêtre  en  prières. 

Suivant  le  dire  du  prince,  les  tentatives  de  guérison  peu¬ 
vent  être  faites  sur  des  individus  de  différentes  sectes  reli¬ 
gieuses ,  et  même  sur  des  juifs.  Je  l’ai  vu  moi-même  bénir  la 
veuve  d’un  pasteur  protestant.  Les  enfans  y  sont  plus  propres 
que  toute  autre  personne. 

Le  champ  des  maladies  que  le  prince  s’était  appropriées 
était  assez  limité,  et  se  bornait  généralement  aux  maladies 
appelées  évangéliques,  c’est-'a-dire  à  la  surdité  ,  à  la  cécité,  à 
la  paralysie  et  à  la  goutte.  Cependant,  durant  le  cours  de  ses 
tentatives ,  il  les  étendait  â  d’autres  maux ,  même  â  des  affec¬ 
tions  organiques  ;  mais  il  ne  fut  jamais  question  de  guérir  la 
surdo-mutité  complète  ,  la  cécité  produite  par  la  destruction 
de  la  forme  de  l’œil,  les  déviations  de  la  colonne  vertébrale, 
tome  xiv.  2 
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ni  la  perte  de  l’un  des  membres.  Je  ne  l’ai  jamais  vu  non  pins 
s’occuper  des  maladies  aiguës.  Les  maladies  chroniques 
étaient  donc  seules  de  son  domaine. 

L’impression  faite  sur  les  hommes  différait  en  apparence 
suivant  les  individus.  Beaucoup  d’entre  eux  assuraient  sentir 
une  chaleur  vaporeuse  se  répandre  sur  tout  leur  corps  durant 
la  prière;  d’autres  disaient  éprouver  des  tinteinens  et  des 
bourdonnemens  d’oreilles  ;  quelques-uns  perdaient  l’usage  des 


sens,  plusieurs  devenaient  froids ,  et  perdaient  tout  senti 
ment;  mais  la  plupart  éprouvaient  des  battemens  de  cœur» 
Un  paralytique  ,  qui  se  trouvait  à  l’hôpital ,  et  qui  fut  béni 
deux  jours  de  suite,  crut  périr  de  contention,  et  rien  ne  put 
le  déterminer  'a  subir  une  troisième  épreuve  ;  au  contraire  » 
il  supporta  deux  fois  dans  un  mois  l’application  du  fer  rouge 
avec  un  rare  courage.  Presque  tous  ces  malades  s’accordaient 
à  dire  qu’ils  croyaient  que,  pendant  la  prière  ,  leurs  souf¬ 
frances  étaient,  sinon  tout  a  fait  apaisées ,  au  moins  dimi¬ 
nuées  de  beaucoup,  de  sorte  qu’en  général,  ils  quittaient 
avec  beaucoup  d’émotion,  et  le  sentiment  d’une  profonde 
reconnaissance  ,  la  place  où  ils  avaient  éprouvé  du  sou¬ 
lagement  pour  la  première  fois  depuis  une  longue  suite 
d’années. 

Comme  le  nombre  des  malades  cherchant  secours  augmen¬ 
tait  d’heure  en  heure,  et  que  l’humanité  du  prince  était  ré¬ 
clamée  d’une  manière  tellement  continue,  qu’il  ne  lui  res¬ 
tait  plus  un  instant  de  repos;  comme  d’ailleurs  il  était  né¬ 
cessaire  de  procurer  la  consolation  de  ses  secours  aux  malades 
des  pays  étrangers  1 ,  le  prince  prit  le  parti  de  fixer  une 
heure  a  laquelle  il  prierait  pour  le  bien  des  malades  éloignés 
de  lui,  et  à  laquelle  aussi  ces  derniers  devaient  élever  avec 
lui  leur  esprit  à  Dieu.  «  A  cette  heure ,  est-il  dit  dans  la  lettre 
adressée  aux  malades  ,  après  vous  être  confessés  et  avoir 
reçu  la  communion,  unissez  aux  miennes  vos  ferventes  prières 
au  nom  de  Jésus-Christ ,  et  avec  une  pleine  confiance  dans 
la  miséricorde  infinie  et  l’assistance  de  notre  charitable  rédem¬ 
pteur,  élevez-vous  ainsi ,  dans  toute  la  dévotion  de  votre  cœur, 
aux  vertus  divines  de  la  foi  inébranlable  et  de  l’espérance  la 
plus  ferme;  devenez  pieux  chrétiens ,  par  la  confiance  la 


1  Le  prince  de  Hohenlohc  recevait  journellement  des  demandes  de 
la  Russie,  de  la  France,  de  l'Espagne  ,  de  l'Italie,  et  même  de  Rome. 
Mais  c Y* tait  du  Tyrol ,  de  la  Bohème  ,  et  des  anciens  pays  de  Cologne 
et  de  Trêves  ,  que  venait  le  plus  grand  nombre  de  malades. 
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plus  solide ,  l’amour  îe  plus  profond  ,  un  repentir  véritable, 
et  la  ferme  résolution  de  devenir  meilleurs.  »  Les  lettres  de 
plusieurs,  de  ces  malades  apprennent  qu’ils  pouvaient  a  peine 
attendre  l’heure  fixée,  et  que  plus  elle  approchait,  plus  le 
désir  de  faire  leurs  dévotions  augmentait ,  plus  aussi  ils  sen¬ 
taient  leurs  douleurs  diminuer  et  disparaître  peu  à  peu. 

D’après  ces  résultats  qui  reposent  absolument  sur  les  faits, 
on  peut  établir  un  parallèle  entre  les  opérations  du  prince  de 
îïohenlohe  et  les  cures  sympathiques  ou  magnétiques  :  celles 
de  Gassner,  du  diacre  Paris,  et  de  l'enfant  miraculeux  de 
Kehrberg  ,  ont  aussi  quelque  ressemblance  avec  elles;  toutes 
portent  au  fond  le  même  caractère,  comme  les  cures  mira¬ 
culeuses  des  temps  anciens  et  modernes  par  les  conjurations, 
les  amulettes,  les  reliques  ,  les  oracles  des  Sibylles,,  les  ma¬ 
nœuvres  d’Apollonius  de  Tyane  et  de  l’école  de  Plotin.  La 
force  agissante  dans  tous  ces  cas  est  la  force  spirituelle  de  la 
foi  ,  qui  est  montée  au  plus  haut  degré  de  tension  dans  le 
guérisseur  comme  dans  les  personnes  guéries  par  lui,  et  qui 
acquiert  la  prédominance  sur  toutes  les  autres  fonctions  de 
Pâme  et  du  corps.  Les  opérations  du  prince  de  îïohenlohe 
ont  partagé  le  sort  commun,  c’est-à-dire  qu’on  a  méconnu  la 
cause  de  leur  action  ,  et  qu’on  a  été  la  chercher  hors  de  la 
nature.  Cependant  elles  diffèrent,  quant  a  la  forme,  tant 
des  cures  sympathiques  et  magnétiques  ,  que  de  celles  qu'opé¬ 
raient  Gassner,  le  diacre  Paris,  et  l'enfant  de  Kehrberg. 

Les  cures  sympathiques ,  telles  qu'elles  ont  lieu  ordinaire¬ 
ment  ,  supposent  davantage  une  superstition  aveugle  ,  et  une 
profonde  incapacité  d’apprécier  ce  qui  se  passe  dans  la  na¬ 
ture.  Il  n'y  est  question  ,  ni  de  la  bonté  de  Dieu  et  de  son. 
église  ,  ni  de  la  pureté  de  l’anie,  ni  de  la  tranquillité  de  l’es¬ 
prit.  Le  magnétisme  exige  dans  son  emploi  un  repos  uni¬ 
forme,  et  il  aime  les  formes  mystiques.  D’ailleurs,  les  cures 
sympathiques  et  magnétiques  se  bornent  presque  toujours  à 
un  seul  individu. 

Les  miracles  du  diacre  Paris  consistaient  en  ce  que  tous 
ceux  qu’on  étendait  sur  son  tombean  tombaient  dans  des  con¬ 
vulsions  qui  cessaient  aussitôt  qu’on  les  éloignait  de  ce  lieu  , 
et  qui  reparaissaient  dès  qu'on  les  y  ramenait  :  on  prétendait 
même  que  des  pièces  de  l'habillement  du  diacre  rendaient  la 
vue  aux  aveugles.  Les  convulsionnaires ,  presque  tous  gens 
du  peuple  et  ignorans ,  tenaient  des  discours  suivis  et  tou- 
chanspils  jouaient  même  le  rôle  de  prophètes. 
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Gassner,  durant  ses  opérations,  était  assis  sur  une  chaise, 
il  avait  un  crucifix  a  la  main ,  et  une  étole  au  cou  ;  il  portait 
aussi  autour  du  cou  une  chaîne  d’argent  a  laquelle  était  sus¬ 
pendu  un  crucifix  renfermant  un  morceau  de  la  vraie  croix  ; 
il  regardait  fixement  les  yeux  du  malade,  qui  devait  aussi 
fixer  les  siens,  parlait  d'un  ton  rude  et  impératif,  appuyait 
avec  force  une  de  ses  mains  sur  le  front ,  et  l’autre  sur  la 
nuque  du  malade ,  touchait  souvent  aussi  l’endroit  doulou¬ 
reux  ,  ou  secouait  tout  le  corps  avec  force  ;  ensuite  ,  il  com¬ 
mençait  l’exorcisme  probatoire  ;  alors  le  malade  tombait  dans 
des  convulsions  qui  duraient  jusqu’à  ce  que  l’exorciste  or¬ 
donnât  au  diable  de  laisser  l’individu  en  repos  :  les  malades 
recevaient  en  outre  des  médicamens  ,  qui  consistaient  en  une 
certaine  liqueur,  une  huile  inconnue,  et  un  baume. 

L’enfant  de  Kehrberg  débuta  dans  la  carrière,  à  l’âge  de 
quatre  ans  et  demi,  a  Kehrberg,  dans  le  Priegnitz.  Sa 
méthode  consistait  à  frotter,  gratter  et  frapper  la  partie 
malade  ;  il  tirait  par  les  cheveux  celui  qui  avait  mal  a  la 
tête;  il  chatouillait  les  sourds,  et  leur  soufflait  dans  les 
oreilles  ;  s’il  ne  lui  plaisait  pas  de  parler ,  il  se  lavait  les  mains 
dans  une  grande  cuve  avec  de  l’eau ,  dont  les  croyans  bu¬ 
vaient  ,  et  remplissaient  des  bouteilles  ,  soit  pour  la  boire , 
soit  pour  en  arroser  les  plaies  et  les  contusions.  Le  père  de 
cet  enfant,  serrurier  de  son  état,  ne  tarda  pas  à  faire  for¬ 
tune  *. 

Les  opérations  du  prince  de  Hoheniohe  diffèrent  de  toutes 
celles-là  par  leur  simplicité,  par  l’absence  de  tout  prestige  , 
et  surtout  parce  qu’elles  s’appuyent  sur  les  sentimens  reli¬ 
gieux  du  malade.  Elles  doivent  donc ,  d’après  ma  conviction 
personnelle,  être  placées  fort  au-dessus  des  précédentes  dans 
la  série  des  moyens  moraux. 

IL  Le  prince  de  Holienlohe  a-t-il  réellement  guéri  des 
malades ?  Divergence  des  opinions  à  cet  égard.  Comment 
on  doit  s’y  prendre  pour  décider  la  question. 

Les  opinions  sont  partagées  sur  cette  question ,  et  ce  n’est 
pas  ,  suivant  moi,  sans  motif.  Les  uns  rejettent  absolument 
toute  espèce  de  résultat,  les  autres  citent  avec  emphase  des 
exemples  de  guérison  qui  tiennent  un  peu  du  miracle.  L’es¬ 
sentiel  est  de  s’entendre,  et  de  bien  déterminer  le  point  de 
vue  sous  lequel  doivent  être  envisagées  les  opérations  du 

1  Spiess  ,  Umstaendliche  und  wahrhafte  IVachncht  von  dem  erstau- 
nenswuerdigen  Kehrberg'schcn  ïLwidet kinde.  ficrlin,  170^.  ln-S°. 
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prince  de  Holienlohe  :  alors  on  acquiert  bientôt  la  conviction 
que  les  deux  partis  ont  été  trop  loin  ,  et  que  ,  comme  a  l’or¬ 
dinaire  ,  la  vérité  se  trouve  entre  les  deux  extrêmes. 

Il  est  positif,  et  on  peut  le  prouver  juridiquement ,  que  , 
d'un  grand  nombre  de  malades  traités ,  sous  les  yeux  de 
V autorité  ,  en  particulier  dans  Vhopital  général ,  pas  un 
seul  na  trouvé  guérison  parfaite.  Le  même  résultat  a  été 
observé  chez  divers  particuliers.  Mais  ,  c’est  un  fait  positif 
aussi  que ,  hors  de  ce  cercle ,  plusieurs  malades  se  sont 
trouvés  soulagés  instantanément  après  la  prière  :  quelques- 
uns  même  ont  cru  être  délivrés  tout  a  fait  de  leurs  douleurs , 
et  recouvrer  la  faculté  qu’ils  avaient  perdue  de  remuer  cer¬ 
taines  parties  du  corps. 

Il  ne  s’agit  plus  maintenant  que  de  s’entendre  sur  le  sens 
qu’on  doit  attacher  au  mot  guérison.  On  peut  appeler  de  ce 
nom  ,  non- seulement  la  disparition  de  la  maladie  présente  , 
mais  encore  le  rétablissement  parfait  de  la  santé,  toutes  les 
fonctions  étant  ramenées  a  leur  système  normal.  La  méde¬ 
cine  admet ,  et  avec  pleine  raison ,  deux  sortes  de  cures ,  la 
radicale  et  la  palliative.  La  première  met  un  terme  a  la 
maladie,  et  fait  qu’elle  ne  peut  plus  durer;  l’autre  se  borne 
a  en  changer,  en  affaiblir  les  phénomènes,  en  arrêter  les 
progrès ,  et  en  diminuer  par  conséquent  le  danger.  À  cette 
dernière  se  rapporte  la  seule  guérison  que  les  médecins  eux- 
mêmes  puissent  quelquefois  procurer ,  et  qui  consiste  a 
changer  la  forme  de  la  maladie,  a  ramener  les  phénomènes 
morbides  dans  un  cercle  où  ils  soient  moins  redoutables.  La 
cure  palliative  n’est ,  au  fond,  point  une  guérison  ;  on  peut 
tout  au  plus  la  considérer  comme  un  acheminement  a  cette 
dernière,  et  elle  ne  rend  a  l’homme  ,  ni  la  santé,  ni  la  pleine 
et  entière  jouissance  de  la  vie.  C’est  avec  non  moins  de  raison 
que  les  médecins  font  une  différence  entre  se  trouver  mal  et 
être  mal.  Un  homme  peut  être  mal  ,  sans  se  trouver  mai , 
et  vice  versa.  Le  premier  n’a  pas  le  sentiment  des  change- 
mens  survenus  dans  ses  fonctions;  l’autre,  quoique  toutes 
ses  fonctions  soient  en  parfaite  harmonie,  éprouve  ce  senti- 
ment,  qui  le  détermine  'a  chercher  une  guérison  dont  il  n’a  pas 
besoin. 

D’après  ces  considérations  ,  le  prince  de  Holienlohe  a  vé¬ 
ritablement  opéré  des  guérisons,  en  agissant  sur  les  sentirnens 
religieux  des  hommes.  Il  faut  seulement  déterminer  la  nature 
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de  ces  guérisons  pour  pouvoir  dire  si  elles  sont  durables ,  et 
si  elles  u’entraînent  pas  les  suites  fâcheuses  qui  peuvent  naître 
d’une  cure  incomplète.  Je  dois  faire  observer  ici  que  je  n’ai 
choisi  pour  base  de  mes  recherches  que  des  faits  authen¬ 
tiques ,  de  la  plupart  desquels  j’ai  été  témoin,  et  que  mon 
impartialié  m’oblige  a  laisser  les  autres  de  côté,  sans  pro¬ 
noncer  sur  leur  valeur  ou  leur  non  valeur. 

Je  ne  connais  pas  un  seul  cas  de  guérison  radicale  opé¬ 
rée  par  le  prince  de  Ilohcnlohc ,  mais  feu  connais  plusieurs 
dans  lesquel  il  a  évidemment  calmé  certains  accidens  ma¬ 
ladifs.  Je  puis  en  citer  cinq  ,  dans  le  nombre  desquels  se  trou¬ 
vent  compris  deux  malades  que  j’avais  traités  moi-même  au¬ 
paravant  :  les  autres  avaient  été  soignés  par  d’autres  médecins, 
i°.  Le  conseiller  J***  est  tourmenté  depuis  plusieurs  an¬ 
nées  d’une  raideur  des  extrémités  inférieures,  qui,  sans  le 
priver  tout  â  fait  de  la  faculté  de  remuer  ces  parties,  en  rend 
néanmoins  les  mouvemens  très-bornés  et  douloureux.  Deux 
fois  déjà  il  a  été  paralysé  de  tout  le  côté  gauche,  affection 
dont  l’usage  non  interrompu  des  médicamens  l’a  parfaitement 
guéri.  La  faculté  de  mouvoir  les  jambes  était  tellement  li¬ 
mitée,  lorsque  le  malade  se  mit  entre  les  mains  du  prince, 
qu’il  ne  pouvait  point  faire  un  seul  pas  sans  soutien  ;  mais, 
avec  ce  secours  ,  il  marchait  assez  pour  que,  quelques  jours 
auparavant ,  je  lui  représentasse  la  nécessité  d’aller  faire  une 
petite  promenade.  Le  malade  attendait  avec  beaucoup  d’im- 
paîience  l’arrivée  du  prince,  qui  se  trouvait  à  Würzbourg; 
enfin  ,  celui-ci  arriva  ,  et,  le  même  jour,  vers  neuf  heures  du 
soir,  il  commença  ses  opérations ,  qui  ne  produisirent  pas  sen¬ 
siblement  d’effet.  Le  malade  se  consola,  en  recevant  l’assu¬ 
rance  que  les  essais  seraient  repris  le  lendemain,  après  qu’il 
s’y  serait  préparé  par  la  communion.  La  chose  eut  lieu  effec¬ 
tivement;  le  prince  commanda  au  malade  de  se  lever  et  de 
marcher  sans  appui.  Après  quelqu’hésitation  ,  celui-ci ,  aidé 
d’abord  de  la  main  du  prince  ,  s’achemina  vers  la  porte,  des¬ 
cendit  de  suite,  sans  aucun  secours,  un  escalier  de  quatorze 
marches,  et  le  remonta  au  bout  de  quelques  instans.  Le  len¬ 
demain  ,  il  vint  plein  de  joie  à  ma  rencontre,  m’assurant 
qu’il  voulait  désormais  se  promener  plusieurs  fois  par  jour 
dans  sa  chambre  ,  ce  que  rien  au  monde  n’aurait  pu  lui  faire 
faire  auparavant  ;  mais,  dès  le  troisième  jour,  il  ne  pouvais 
plus  marcher  sans  appui,  et  la  jambe  droite  s’engorgea  par  suite? 
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des  efforts  qu’il  avait  faits  pour  marcher.  Actuellement ,  il 
est  dans  un  état  qui  l’a  obligé  de  recourir  une  nouvelle  fois 
aux  médicamens.  v 

2°.  Aune  Z*** ,  âgée  de  trente-neuf  ans,  célibataire,  est 
atteinte,  depuis  quatorze  ans  ,  d’une  maladie  du  cœur  ,  a 
laquelle  se  joignit ,  il  y  a  plusieurs  années  ,  une  paralysie  de 
tout  le  côté  gauche,  de  sorte  que,  depuis  six  ans,  elle  ne 
peut  ni  se  lever  ni  se  coucher  seule.  Pendant  la  prière  du 
prinçe ,  ainsi  qu’elle  l’a  déclaré  à  la  commission,  elle  crut 
déjà  sentir  ses  douleurs  diminuer  dans  le  côté  paralysé,  et 
ses' forces  augmenter  dans  les  jambes;  elle  parvint  à  se  redres¬ 
ser  sur  son  lit,  et  a  en  sortir  avec  l’aide  du  prince,  qui  lui 
tendit  la  main.  La  douce  extension  des  tendons  du  pied 
gauche  ,  auparavant  raccourci,  lui  fit  éprouver  une  sensation 
délicieuse,  et  la  joie  la  mettait  toute  hors  d’elle-même,  A  la 
vérité,  ses  jambes  tremblaient  encore  en  marchant,  parce 
qu’N  y  avait  beaucoup  d’années  qu’elle  ne  s’en  était  servie; 
mais  elle  n’en  parvint  pas  moins  a  marcher  en  long  et  en 
large  dans  sa  chambre,  en  tenant  le  prince  par  la  main.  Le 
lendemain,  elle  réussit  encore  à  marcher,  et  elle  se  sentit 
aussi  forte  que  dans  le  premier  moment;  mais,  au  bout  de 
quelques  jours,  elle  retomba  dans  le  même  état  que  par  le 
passé ,  et  maintenant  il  ne  lui  est  plus  possible  de  quitter 
te  lit. 

3°.  Marguerite  Z***,  sœur  de  la  précédente  ,  âgée  de  vingt- 
neuf  ans,  et  également  célibataire,  est,  depuis  neuf  ans  , 
alitée  par  des  attaques  périodiques  d’épilepsie.  Les  accès 
cessent  ordinairement  pendant  neuf  jours  ,  après  quoi  ils  re¬ 
paraissent  cinq  jours  de  suite,  et  plusieurs  fois  par  jour.  Le 
prince  de  Hohenlohe  entreprit  aussi  de  guérir  cette  malade. 
Suivant  la  déclaration  de  celle-ci ,  pendant  et  après  la  prière, 
elle  sentit  ses  forces  s’accroître  ,  et  éprouva  une  émotion  pro¬ 
fonde  ;  elle  put  quitter  le  lit  sur  le  champ,  marcher  dans  sa 
chambre,  en  tenant  la  main  du  prince,  s’avancer  vers  une 
lenctre  qui  donnait  sur  la  rue ,  et  rester  une  heure  entière  hors 
du  lit.  Les  effets  salutaires  se  firent  sentir  principalement 
‘bans  le  bras  gauche,  qui,  paralysé  depuis  neuf  ans,  acquit 
assez  de  force  pour  que,  devant  la  commission ,  la  malade 
put  le  mouvoir  dans  tous  les  sens  ,  et  s’en  servir  pour  saisir 
des  corps  durs.  Cependant,  la  commission  remarqua  qu’il 
était  plus  faible  que  l’autre,  et  sensiblement  amaigri.  La  joie 
de  lu  malade  ne  fut  pas  non  plus  de  longue  durée.  Le  jour 
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durant  lequel  le  prince  avait  opéré ,  était  un  de  ceux  de  la 
rémission  ordinaire  ,  et  on  n’attendait  l’accès  d’épilepsie  que 
le  lendemain;  il  se  déclara  réellement,  quoique  très-léger. 
La  malade  se  sentit  ensuite  très-mal  pendant  toute  la  jour¬ 
née;  le  lendemain  soir,  l’accès  revint  avec  plus  d’intensité 
qu’autrefois,  et,  en  peu  de  jours,  la  malade  retomba  dans 
son  ancien  état. 

4°.  Agathe  L*** ,  âgée  de  trente-quatre  ans  ,  et  célibataire, 
souffre  depuis  plusieurs  années  d’une  maladie  de  matrice: 
cette  affection  est  accompagnée  de  douleurs  dans  le  bas- 
ventre  ,  dont  la  malade  ne  réussit  à  calmer  la  violence  qu’en 
tenant  toujours  le  pied  gauche  retiré  vers  l’abodomen ,  ce 
qui  fait  qu’elle  ne  peut  pas  quitter  le  lit  depuis  des  années. 
Après  la  prière  ,  elle  étendit  sa  jambe  avec  effort  et  douleur, 
et  se  sentit  une  certaine  facilité  a  mouvoir  la  partie  supé¬ 
rieure  du  tronc  et  les  bras.  La  prière  ayant  été  répétée  trois 
fois ,  elle  éprouva  une  sensation  inexprimable  dans  tout  is 
corps ,  rassembla  ses  forces ,  et  sortit  de  son  lit  sans  égard  a 
la  violence  des  douleurs.  Après  avoir  été  soutenue  pendant 
une  minute  par  le  prince  ,  elle  se  rendit  seule ,  sur  l’injonc¬ 
tion  qu’il  lui  en  donna,  au  milieu  de  sa  chambre,  se  mit  a 
genoux  ,  remercia  Dieu  a  haute  voix  de  sa  guérison ,  et  n’eut 
besoin  que  de  peu  de  secours  pour  se  relever.  Cependant  la 
marche  avait  augmenté  les  douleurs  dans  le  bas-ventre  à  un 
point  extraordinaire;  le  pied  gauche,  autrefois  retiré  vers 
l’abdomen,  demeurait,  il  est  vrai,  étendu;  mais  la  malade 
préféra  le  ramener  vers  le  corps ,  parce  que  son  extension  lui 
causait  des  douleurs  dans  le  bas-ventre  :  aujourd’hui  elle  est 
dans  le  même  état  qn’auparavant. 

5°.  Barbara  L***_,  âgée  de  vingt-neuf  ans ,  jardinière,  fut 
admise,  le  27  avril  1821 ,  dans  l’hôpital  de  Bamberg  ,  pour 
une  coxalgie.  On  lui  appliqua  le  cautère  actuel ,  le  28  mai , 
après  avoir  employé  inutilement  divers  autres  moyens.  Le 
résultat  de  cette  application  fut  que  le  membre  raccourci  re¬ 
prit  ses  dimensions  régulières  et  sa  mobilité.  Quinze  jours 
avant  d’être  mise  entre  les  mains  du  prince,  la  malade  se 
promenait  dans  la  salle  sans  béquilles  ,  et  passait  la  plus 
grande  partie  delà  journée  hors  du  lit  :  deux  jours  avant ,  elle 
avait  même  été  dans  le  jardin.  Jadis  ,  elle  avait  été  sujette  a 
des  désordres  de  la  menstruation;  et,  depuis  quelque  temps, 
la  chlorose  s’était  manifestée  chez  elle ,  avec  un  amaigrisse¬ 
ment  général  :  c’était  pour  cette  seule  raison  qu’on  la  gardait 
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dans  l’hôpital ,  attendu  qu'entre  autres  moyens,  elle  avait 
besoin  de  prendre  les  eaux  ferrugineuses.  Sur  l'invitation  de 
l'aumônier  de  la  maison ,  ancien  franciscain  ,  le  prince  de 
Hohenlobe  se  rendit  dans  la  salle  où  couchait  cette  malade, 
et  la  soumit  a  ses  opérations:  après  quoi,  en  ayant  reçu 
l’ordre  de  lui ,  elle  monta  de  la  salle  au  premier  étage  ,  et 
redescendit  dans  la  salle,  assurant  qu’elle  ne  sentait  plus  la 
moindre  douleur,  tandis  qu’elle  s’était  plaint  auparavant  a 
l’aumônier  d’en  éprouver  encore. 

J’ai  ici  une  observation  à  faire.  La  personne  dont  il  s’agit 
était  déjà  guérie  de  sa  coxalgie,  à  quelques  douleurs  près  en 
marchant.  Le  prince  l’entreprit  d’après  l’invitation  de  l’au¬ 
mônier  de  l’hôpital.  Après  la  prière,  elle  monta  et  descendit 
sans  béquilles  un  étage  composé  de  plusieurs  marches,  au 
grand  étonnement  de  tous  ceux  qui  ne  connaissaient  pas  l’his¬ 
toire  de  sa  maladie,  et  qui  s’empressèrent  de  courir  dans  la 
rue  pour  annoncer  le  miracle  qui  venait  d’avoir  lieu  ;  car  on 
désirait  un  exemple  aussi  frappant ,  recueilli  dans  un  hôpital, 
c’est-à-dire  dans  un  lieu  auquel  tout  le  monde  s’intéresse, 
pour  prouver  que  les  opérations  du  prince  avaient  réellement 
le  pouvoir  de  guérir.  Mais  on  ne  peut  pas  en  vouloir  à  l’ob¬ 
servateur  prudent  et  calme  qui,  informé  du  véritable  état  des 
choses,  montre  de  la  défiance,  et  rejette  tous  les  faits  qui  ne 
sont  pas  légalement  constatés.  Cette  fille  ,  ainsi  qu’elle  me  l’a 
dit  et  répété  en  présence  de  plusieurs  témoins,  éprouva  les 
plus  violentes  douleurs  dans  la  jambe  autrefois  malade,  en 
montant  l’escalier;  mais  elle  n’eut  pas  le  courage  de  les  té¬ 
moigner,  et  moins  encore  celui  de  désobéir  à  l’ordre  du  prince. 
Malheureusement  elle  fut  un  peu  punie  de  sa  timidité,  car 
dès  le  lendemain  elle  ne  pouvait  plus  remuer  la  cuisse,  et 
pendant  plusieurs  nuits  elle  fut  privée  du  sommeil.  Il  se  dé¬ 
clara,  en  outre,  à  la  partie  interne  du  membre,  une  inflam¬ 
mation  érysipélateuse,  accompagnée  d’un  gonflement  dou¬ 
loureux,  qui  exigea  beaucoup  de  soins  et  un  long  traitement 
pour  se  dissiper.  Ce  ne  fut  qu’au  bout  de  trois  semaines  que 
la  malade  put  sortir  de  l’hôpital,  parfaitement  guérie. 

On  pourrait  dire  que,  nonobstant  l’affection  consécutive 
qui  l’atteignit,  cette  malade  n’en  dut  pas  moins  la  faculté 
pleine  et  entière  de  marcher  aux  opérations  du  prince  de 
Hohenlohe,  en  faisant  observer  que  si  le  traitement  médical 
avait  déjà  opéré  sa  guérison  ,  il  était  inutile  de  la  garder  dans 
l’hôpital.  Mais  en  supposant  qu’elle  n’y  fut  demeurée  qu’a 
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cause  de  îa  douleur  qu’elle  éprouvait  encore,  c’est- a- dire 
parce  qu’elle  n’était  pas  tout  a  fait  guérie,  et  non,  comme  la 
chose  est  réelle,  pour  des  désordres  de  la  menstruation,  en 
pareil  cas  le  médecin  doit  bien  peser  toutes  les  circonstances 
au  milieu  desquelles  le  malade  est  obligé  de  vivre  au  sortir 
de  l'hôpital.  Lors  même  qu’il  est  intimement  convaincu  que 
ce  malade  a  recouvré  la  santé,  et  qu’on  pourrait  le  renvoyer, 
son  art  lui  prescrit  de  ne  pas  le  perdre  de  vue  avant  d’avoir 
acq si is  la  certitude  que  sa  guérison  sera  durable,  et  qu’il  est 
en  état  de  supporter,  sans  inconvénient,  les  influences  aux¬ 
quelles  l’expose  sa  position  sociale. 

Il  suit  des  faits  précédons,  légalement  constatés,  et  envisa¬ 
gés  sans  prévention  ,  que  les  opérations  du  prince  de  Hohen- 
lobe  peuvent  opérer  la  guérison  instantanée  et  peu'  consé¬ 
quent  palliative  de  certains  maux. 

J’ai  encore  a  parler  d’un  fait  qui  a  causé  iule  sensation  gé¬ 
nérale  dans  notre  ville,  et  qui,  si  l’on  n’avait  pas  élevé,  de 
plusieurs  cotés,  des  objections  fondées  contre  lui,  prouve¬ 
rait  que  les  opérations  du  prince  peuvent  aussi  opérer  la  gué¬ 
rison  radicale  de  certains  maux.  Un  hussard  appartenant  a 
l’un  des  régimens  de  la  garnison  éprouvait,  depuis  quelques 
années,  de  la  difficulté  a  entendre  d’une  oreille,  et  il  y  avait 
quelque  temps  déjà  qu’un  accident  lui  avait  aussi  rendu  l’ouïe 
dure  de  l’autre  coté  3  plusieurs  fois  il  était  entré  à  l'hôpital 
militaire  pour  se  faire  traiter,  mais  tous  les  moyens  étant  inu¬ 
tiles  ,  la  commission  de  santé  avait  déjà  résolu  de  le  déclarer 
impropre  a  tout  service  militaire.  Ce  hussard  fut  soumis  aux 
opérations  du  prince,  en  présence  de  plusieurs  personnes  ci¬ 
viles  et  militaires,  contre  la  véracité  et  l’impartialité  des¬ 
quelles  on  ne  saurait  rien  objecter.  Immédiatement  après  ,  à 
hr  grande  surprise  de  tous,  la  dureté  d’ouïe  diminua  beau¬ 
coup,  et  peu  à  peu  la  faculté  d’entendre  se  rétablit  à  un  tel 
point  que,  le  lendemain,  en  ma  présence,  l’homme  enten¬ 
dait  tous  les  mots  prononcés  avec  le  son  de  voix  ordinaire  a 
une  grande  distance ,  tandis  que,  avant  la  bénédiction,  on 
ne  pouvait  se  faire  entendre  de  lui  qu’en  lui  parlant  immé¬ 
diatement  a  l’oreille.  Maintenant  il  remplit  tous  ses  devoirs, 
et  jouit  pleinement  de  la  faculté  d’entendre,  dont  il  avait  été 
long-temps  privé. 

On  objecte,  contre  cette  guérison,  que  le  mal  était  simulé, 
et  que  l’homme  n’aurait  pas  pu  être  enrôlé  comme  soldat,  si 
les  officiers  de  conscription  avaient  cru  la  dureté  d’ouïe  d’un. 
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côté  véritable.  On  ajoute  que  la  commission  de  sanie,  dans 
ce  cas,  l’aurait  aussi  depuis  long-temps  désigné  pour  une 
garnison  sédentaire.  Enlin ,  on  prétend  que  la  guérison  doit 
être  mise  sur  le  compte  plutôt  du  traitement  antérieur  subi 
par  ce  militaire,  que  des  prières  du  prince.  Mais  on  peut  re¬ 
pondre  a  ces  objections,  en  demandant  qu'aurait  gagné  le 
hussard  à  mettre  tout  un  coup  la  dissimulation  de  côté,  et  a 
montrer  qu’il  entendait  fort  bien?  en  agissant  ainsi,  il  pei 
dait  l'espoir  de  se  faire  réformer,  et  devenait  forcé  de  finir  son 
temps  de  service. 


111.  Essai  d'une  explication  de  la  manière  dont  agissent 
les  opérations  du  prince  de  Hohenlohe. 

La  guérison  instantanée  des  malades  dont  je  viens  de  par¬ 
ler,  par  le  V  aitement  desquels  le  prince  de  Hohenlohe  com¬ 
mença  ses  opérations  dans  notre  viile,  frappa  tout  le  monde 
comme  d'une  secousse  électrique,  et  chacun  accourut,  l’esprit 
tendu,  auprès  de  l'homme  doué  de  cet  heureux  don,  pour  se 
convaincre  par  ses  propres  yeux  de  la  réalité  des  grands  mi¬ 
racles  qu’il  opérait.  Moi-même  j'éprouvai  la  plus  vive  joie, 
lorsque  je  vis  les  deux  sœurs,  que  je  savais  être  étendues  de¬ 
puis  plusieurs  années  sur  le  lil  de  douleur,  se  montrer  a  la 
fenêtre  ,  et ,  d’un  air  gai ,  d’un  ton  pénétré  de  reconnaissance, 
annoncer  elles-mêmes  leur  guérison  à  la  multitude  attirée 
par  cet  événement  :  je  formai  seulement  le  désir  que  la  gué¬ 
rison  fût  durable.  En  parcourant  la  foule,  je  vis  l’enthou¬ 
siasme  et  l'étonnement  peints  sur  beaucoup  de  visages,  et  mi 
grand  nombre  de  personnes  dont  les  yeux  étaient  remplis  de 
larmes. 

1.1  faut  avoir  été  témoin  d’un  pareil  spectacle  pour  se  faire 
une  idée  de  l’effet  que  ces  guérisons  produisirent  sur  les  ma¬ 
lades  qui,  abandonnés  par  la  médecine,  ne  voyaient  qu’un 
sort  affreux  devant,  eux.  Il  faut  connaître  toutes  les  manières 
dont  ou  les  jugea,  tous  les  points  de  vue  sous  lesquels  on 
les  envisagea  ,  pour  concevoir  qu'en  peu  d'heures  elles 
mirent  la  plus  grande  partie  de  la  population  de  notre  ville 
en  mouvement,  et  que  bientôt  il  ne  s'y  trouva  certainement 
pas  une  seule  famille  dans  laquelle  elles  ne  fussent  un  sujet 
de  joie,  d'admiration,  ou  de  doute.  Les  plus  éclairés  atten¬ 
daient  tout  de  l'examen  légal  des  faits,  qui  ne  pouvait  man¬ 
quer  d'avoir  lieu ,  et  surtout  de  l’avenir,  qui  apprendrait  d’une 
part  si  l'on  devait  compter  sur  ce  nouveau  mode  de  traite¬ 
ment,  et  de  l'autre  si  la  guérison  des  malades  serait  durable. 
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Mais  la  multitude ,  et  parmi  elle  aussi  des  hommes  instruits 
de  toutes  les  conditions,  prenait  avec  enthousiasme  pour 
argent  comptant  tous  les  bruits  qu’on  faisait  courir ,  et  voyait 
dans  ces  actions  miraculeuses  un  moyen  dont  la  providence 
se  servait  pour  corriger  le  genre  humain,  pour  ramener  la  foi 
a  son  antique  ferveur. 

Le  succès  de  ces  premières  tentatives ,  raconté  avec  un 
millier  de  circonstances ,  avait  donné  l’impulsion  ,  et  rien 
n’était  plus  capable  de  détruire  l’impression  puissante  qu’elles 
faisaient.  Dès  le  soir  du  lendemain  ,  toutes  les  rues,  les  au- 
berges  et  les  églises  étaient  encombrées  de  malades  venus  des 
alentours,  ou  même  de  loin,  et  l’on  pouvait  prévoir  que 
l’afflux  augmenterait  d’autant  plus,  que  d’heure  en  heure  on 
racontait  des  exemples  de  plus  en  plus  frappans  de  guérison. 
La  philanthropie  du  prince  fut  mise  a  l'épreuve  jusque  fort 
avant  dans  la  nuit,  et  chacun  attendait  avec  la  plus  grande 
impatience  les  événemens  qui  devaient  avoir  lieu.  A  peine  le 
jour  avait-il  paru  ,  que  la  rue  où  logeait  le  prince  était  déj'a 
encombrée  d’une  fouie  innombrable  de  malades.  Si  un  étran¬ 
ger.,  ignorant  ce  qui  se  passait ,  fût  entré  alors  dans  cette  rue  ? 
il  eût  été  pardonnable  de  croire  qu’il  se  trouvait  transporté 
au  milieu  d’un  hôpital  central  pour  tout  un  royaume. 

Ces  remarques  préliminaires  expliquent  déjà  en  partie 
comment  agissent  les  opérations  du  prince  de  Hohenîohe  * 
elles  portent  directement  leur  influence  sur  le  moral,  et  Famé, 
au  moyen  des  liaisons  intimes  que  le  système  nerveux  établit 
entre  elle  et  le  corps  ,  réagit  bientôt  sur  ce  dernier.  Ce  rap¬ 
port  intime  entre  l’ame  et  le  corps  peut,  à  la  vérité,  être 
quelquefois  troublé  ;  mais  il  ne  saurait  jamais  cesser  d’exister , 
tant  que  la  vie  subsiste  :  le  médecin  observateur  a  même  pu 
se  convaincre  que,  dans  beaucoup  de  maladies,  il  s’exalte 
au-deladeson  rhythrne  naturel ,  etqu’en  pareille  circonstance, 
l’ame  acquiert  sur  le  corps  plus  d’empire  qu’elle  n’en  a  dans 
l’état  de  santé. 

Ce  rapport  parait  être  plus  intime  dans  les  maladies  qu’on 
peut  appeler  évangéliques ,  celles  précisément  que  le  prince 
de  Hohenîohe  assure  lui-même  être  les  plus  favorables  pour 
ses  essais  ;  elles  sont  en  grande  partie  le  résultat  d’un  déran¬ 
gement  du  travail  vital  dans  le  système  nerveux,  état  dans 
lequel  le  plexus  solaire  et  le  grand  sympathique  en  particulier 
semblent  jouer  un  rôle  important.  Le  système  nerveux  a, 
suivant  Reil,  une  influence  décisive  sur  le  tempérament  de 
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1  homme,  sur  ses  sentimens,  et  sur  la  nature  de  ses  qualités, 
comme  être  sentant,  pénsant  et  moral.  Or,  rien  n’agit*  aussi 
sûrement  et  aussi  puissamment  sur  lui  que  l'excitation  des 
sentimens  religieux.  Le  système  nerveux  paraît  donc  être  le 
principal  médiateur  dans  les  opérations  du  prince  de 
Hohenlohe. 

Sans  parler  de  ces  grands  héros  des  premiers  temps  de 
l’église  que  leurs  sentimens  religieux  élevaient  au-dessus  des 
tourmens  les  plus  raffinés,  et  même  de  la  mort,  sans  rappeler 
les  actions  surprenantes  auxquelles  ces  mêmes  sentimens 
donnèrent  lieu  pendant  les  croisades,  il  serait  facile  h  tout 
médecin  de  citer  des  cas  dans  lesquels  ,  en  les  excitant,  les 
discours  pleins  d’onction  d’un  ministre  instruit  de  la  religion 
ont  relevé  sur-le-champ  le  courage  de  malades  livrés  au  déses¬ 
poir  ,  et  ont  fait  oublier  a  ceux-ci  les  douleurs  les  plus 
cruelles.  J’ai  moi-même  été  témoin  de  deux  cas  fort  remar¬ 
quables  dans  lesquels  je  ue  puis  attribuer  le  soulagement 
instantané  qu’éprouvaient  les  malades,  qu’au  soin  qu’on  prit 
d’exalter  leurs  sentimens  religieux  •  les  familles  qui  me  les 
ont  fournis  ,  vivent  encore  ;  je  suis  donc  prêt,  si  quelqu’un 
doutait  de  ce  que  j’avance,  à  donner  leurs  noms  ,  que  je  tais 
ici  par  égard  pour  elles. 

Le  baron  S***,  tourmenté  depuis  plusieurs  années  par 
nue  maladie  douloureuse  et  incurable  de  la  vessie,  après 
avoir  été  alité  pendant  quinze  jours,  tomba  inopinément  dans 
une  telle  apathie,  que,  quoiqu’en  pleine  connaissance,  il  ne 
pouvait  ni  parler  ,  ni  se  mouvoir.  A  chaque  instant ,  on 
s’attendait  à  le  voir  mourir  ;  moi  et  les  assistans ,  nous  atten¬ 
dions  avec  une  anxiété  toujours  croissante  le  curé  qui  logeait 
une  lieue  et  demie  plus  loin.  Cet  ecclésiastique,  homme  d’une 
instruction  peu  commune,  releva  le  courage  du  malade  épuisé, 
et  lui  administra  les  sacremens  après  un  discours  plein  d’onc¬ 
tion.  Déjà,  pendant  la  prière  du  curé,  le  malade  ouvrait  sou¬ 
vent  les  yeux  ;  peu  de  temps  après  la  cérémonie,  il  se  mit, 
sans  le  secours  de  personne ,  sur  son  séant  ;  une  sueur  hali- 
tueuse  réchauffa  son  corps,  qui,  quelques  instans  aupara¬ 
vant,  étaient  tout  a  fait  froid  ;  le  pouls,  naguère  tremblant 
et  irrégulier,  se  releva  et  battit  avec  régularité,  et  le  malade 
se  sentit  tellement  fortifié,  qu’il  dicta  ses  dernières  volontés  au 
prêtre,  avec  tout  le  sang  froid  et  toute  la  raison  possibles.  11 
ne  pouvait  surtout  pas  me  peindre  assez  le  sentiment  qui  l’avait 
pénétré ,  en  entendant  ces  paroles  du  curé  :  Seigneur,  prends 
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de  moi  ce  calice;  cependant ,  que  ce  ne  soit  pas  nia  volonté* 
mais  h  lienne  qui  soit  faite.  Il  vécut  ainsi  trois  jours  encore, 
et  conserva  sa  pleine  connaissance,  jusque  quelques  heures 
avant  de  mourir. 

G  H*** ,  paysan,  sortait  rarement,  depuis  plusieurs  an- 
nées  ,  du  lit  où  le  retenait  la  goutte  ;  et ,  quand  ii  le  quittait , 
il  était  toujours  soutenu  par  deux  béquilles.  Parvenu  à  l’àge 
de  soixant-dix-sept  ans  ,  il  n’éprouvait  plus  d’autre  désir  que 
de  voir  son  bis  ,  qui  avait  étudié  la  théologie,  oflicier  dans  sa 
paroisse.  Ses  vœux  furent  exaucés,  il  y  a  deux  ans  ;  à  peine 
connut-il  i’arrivée  de  son  (ils,  qu’il  sortit  du  lit,  se  rendit,  a 
l’église  sans  béquilles  ni  sans  s’appuyer  sur  personne,  et  y 
resta  deux  heures  :  encore  aujourd’hui  ,  il  marche  sans  bé¬ 
quilles  dans  son  village. 

De  pareils  faits  sont  toutefois  d’autant  moins  surprenons  , 
qu’on  peut  produire  des  effets  semblables  en  agissant  sur  le 
moral ,  sans  exalter  les  seutimens  religieux.  Quelle  influence 
é  îergique  toute  affection  morale  quelconque  n’exeree-t-eiie 
pas  sur  les  fonctions  de  certains  organes?  Combien  la  mu- 
s‘que,  la  poésie,  n’agissent-elles  pas  sur  eux?  L’homme,  qui 
s  uiffre  d’un  violent  mal  de  dents  ,  se  sent  délivré  de  ses  dou¬ 
leurs  au  moment  où  le  dentiste  entre  dans  sa  chambre.  La 
mère  que  le  chagrin  d’avoir  perdu  un  fils  qu’elle  croyait 
mort  a  mise  sur  le  bord  de  la  tombe,  recouvre  aussitôt  la 
santé  dès  qu’elle  apprend  que  ce  fils  chéri  vit  encore.  Je  con¬ 
nais  a  Wurzbourg  une  fille  qui  a  été  sourde  pendant  long¬ 
temps,  et  qui  acquit  tout  a  coup  la  faculté  d’entendre  ,  lors¬ 
qu’on  lui  eut  fait  comprendre  que  son  père  venait  de  mourir 
subitement.  Dans  la  nostalgie,  nous  voyons  le  corps  fondre 
avec  rapidité  sans  symptômes  morbides  bien  saiilans  ,  et 
l’infortuné  devient  la  proie  inévitable  de  la  mort,  si  ses  dé¬ 
sirs  ne  sont  pas  exaucés  ;  que  l’heure  du  retour  dans  sa  pa¬ 
trie  sonne,  et  une  nouvelle  vie  vient  le  pénétrer. 

Considérons  enfin  la  conduite  du  médecin.  Sans  un  rapport 
intime  entre  lui  et  son  malade,  sans  le  talent  de  s’emparer 
du  moral  de  celui  ci,  il  ne  produira  presqu’aucun  effet  avec 
les  remèdes  les  plus  recherchés  des  deux  mondes.  Celui  qui 
s’en  rapporte  uniquement  aux  ressources  de  la  matière  mé¬ 
dicale  ,  prodigue  sa  peine  en  pure  perte.  Le  médicament  n’esc 
qu’un  moyen  de  guérison  :  c’est  le  médecin  qui  guérit ,  non 
par  le  médicament  seul ,  mais  par  ses  regards ,  par  ses  paroles 

vivifiantes. 

* 
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Ainsi  donc,  la  guérison  dépend  souvent  d’une  chose  su¬ 
périeure,  spirituelle,  miraculeuse,  en  cela  que  sa  cause  finale 
se  trouve  hors  des  limites  de  l’intelligence  ordinaire  de 
l’homme  et  des  perceptions  qui  lui  arrivent  par  les  sens.  Les 
opérations  du  prince  de  Hohenlohe  rentrent  dans  cette  caté¬ 
gorie  :  leur  efficacité  dépend  uniquement  de  l’influence  de 
Lame  sur  le  corps. 

Si  nous  avons  égard  aux  circonstances  dans  lesquelles  elles 
ont  eu  lieu  ,  cette  assertion  se  trouvera  mise  hors  de  doute, 
et  chacun  demeurera  convaincu  que,  conduites  avec  pru¬ 
dence,  et  faites  avec  une  certaine  solennité  ,  elles  doivent 
rarement  manquer  leur  but,  qui  est  de  calmer  l’esprit?  et 
d  établir  sa  domination  sur  les  sentimens  que  la  maladie  fait 
naître. 

Un  prêtre,  décoré  du  titre  de  prince,  rempli  de  zèle  pour 
les  devoirs  de  sa  profession ,  qui  ne  vit  pas  en  ascète,  mais  qui 
a  tous  les  dehors  d’un  homme  du  monde ,  dont  le  caractère  est 
modeste  et  sans  prétentions  1 ,  annonce,  avec  une  assurance 
rare,  un  nouveau  mode  de  guérison,  dans  deux  villes  où  des 
'princes  ecclésiastiques  régnaient  autrefois,  en  général  avec 
assez  de  douceur.  Son  mode  de  traitement  agit  sur  les  senti- 
limens  les  plus  élevés  de  l’homme,  les  sentimens  religieux; 
il  guérit  des  malades  de  toute  espèce,  instantanément,  sans 
intérêt,  sans  déboursés;  il  débute  par  la  guérison  d’une  prin¬ 
cesse  2  qui,  privée  depuis  long-temps  de  la  faculté'de  mai- 

1  Dans  le  cinquième  volume  de  la  Biographie  médicale ,  nous  consacre¬ 

rons  au  prince  Alexandre  de  Holienlohe-Schilling  un  article  étendu  , 
dans  lequel  nous  réunirons  ce  que  des  rlocumens  authentiques,  pour 
la  plupart  peu  connus  en  France  ,  nous  ont  appris  sur  sa  vie  ,  sou  ca¬ 
ractère  et  ses  opérations  religioso-médicales.  Nous  dirons  seulement, 
ici  que,  fils  d’un  général  autrichien  ,  il  est  né'le  17  août  1793  ;  qu’il 
a  fait  ses  études  à  Vienne,  puis  au  séminaire  de  Presbourg,  enfin  en 
ï 8 1 4  et  1 8 1 5  à  Ellwangen,  où  il  a  reçu  les  ordres;  qu’au  retour  d’un 
voyage  à  Rome,  il  a  été  nommé,  le  8  juin  1817,  par  le  roi  de  Bavière, 
conseiller  surnuméraire  du  grand  vicariat  de  l’évêché  de  Bamberg; 
qu’il  a  publié  plusieurs  petits  écrits,  dont  l’existence  n’aurait  pas 
même  été  remarquée  sans  la  circonstance  de  ses  cures  miraculeuses; 
enfin,  que  c’est  le  20  juin  1820  qu’il  a  débuté  dans  cette  carrière  à 
Wurzbourg.  Dans  l’article  annoncé,  nous  ferons  aussi  connaître  son 
coopérateur,  le  paysan  Michel  Martin.  (J.) 

2  La  princesse  Mathilde  de  Schwarzenberg  ,  âgée  aujourd’hui  de 
dix-huit  ans,  paraît  être  douée  d’une  imagination  trés-vive  ,  et  d’une 
sensibilité  très-active.  A  l’âge  de  huit  ans  ,  elle  fut  paralysée  ,  voyagea 
inutilement  dans  divers  pays  pour  v  consulter  les  médecins  les  plus 
célèbres,  et  vint  en  octobre  iSiq  à  NVurzbourg,  où  elle  se  confia  aux 
soins  du  docteur  Textor,  chirurgien  habile,  et  du  célèbre  machiniste 
Heine.  D'après  la  déclaration  de  ce  dernier,  insérée  le  4  juillet  1820, 
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cher,  était  réduite  aux  dernières  ressources  de  l’art ,  et  qui, 
alliée  à  beaucoup  de  familles  puissantes,  devait  exciter  un' 
intérêt  général. 

Ajoutons  encore  le  caractère  du  temps  où  nous  vivons. 
Des  événemens  surprenans  ,  et  l’instabilité  de  toutes  choses  , 
tenant  toujours  les  esprits  en  suspens  ,  font  qu’on  s’aban¬ 
donne  volontiers  a  l’empire  de  l’imagination  ,  car  rien  n’excite 
autant  cette  faculté  que  l’extraordinaire,  l’incompréhensible; 
et,  quand  l’extraordinaire  se  présente  sous  une  forme  re¬ 
ligieuse,  doit-on  être  surpris  de  ce  que,  semblable  a  une  com¬ 
motion  électrique,  il  ébranle  à  la  fois  un  grand  nombre  de 
malades,  qui  saisissent  avidement  la  dernière  lueur  d’espé¬ 
rance  d’être  enfin  délivrés  de  leurs  longiies  souffrances? 

Si  d’ailleurs  nous  nous  reportons  aux  temps  qui  ont  pré¬ 
cédé  le  nôtre  ,  nous  voyons  comment  les  esprits  devaient  être 
préparés  à  tout  ce  qui  touche  même  de  loin  au  sol.  sacré  des 
sentimens  religieux.  Au  milieu  des  orages  qui  amenèrent  le 
règne  de  l’égoïsme,  on  devait  désirer  de  voir  enfin  renaître 
les  anciens  usages  ,  en  particulier,  les  pratiques  de  la  religion  , 
qui,  sans  périr  tout  a  fait,  avaient  été  cependant  entraînées 
aussi  dans  le  tourbillon  général. 

Qu’on  se  figure,  au  milieu  de  circonstances  semblables, 
des  milliers  d’individus,  auxquels  chaque  jour  apporte  de 
nouvelles  douleurs  ,  dont  chaque  jour  par  conséquent  renou¬ 
velle  le  désespoir,  et  qui  n’ont  plus  qu’un  souhait  à  former, 
celui  que  la  mort  vienne  les  délivrer  de  leurs  souffrances.  A 
la  nouvelle  inopinée  que  la  grâce  de  Dieu  leur  envoyé  secours 
et  guérison  a  Bamberg  et  à  Würzbourg,  une  nouvelle  vie 
semble  s’emparer  d’eux,  et  déjà  ils  sentent  la  fin  de  leurs 
maux.  INon  moins  pressés  que  les  lépreux  l’étaient  de  se 
rendre  à  l’étang  de  Bethesda  ,  ils  se  hâtent  d’arriver  dans 
les  lieux  où  toute  douleur  cesse,  où  coule  la  fontaine  du 
salut.  A  mesure  qu’ils  s’en  approchent,  leur  impatience  de¬ 
vient  plus  vive,  leur  cœur  se  remplit  d’espérance,  il  n’y  a 
plus  de  place  dans  leur  esprit  pour  d’autre  pensée  que  pour 

dans  le  Correspondant  de  Nuremberg,  journal  allemand  (  n°  i85)  ,  on 
voit  qu’à  l’époque  du  20  juin  précédent  l’état  de  la  princesse  s'était 
tellement  amélioré,  qu’elle  pouvait  se  lever  et  se  tenir  debout,  tan¬ 
dis  qu’au trefois  il  lui  était  impossible  de  le  faire  ,  qu’elle  restait  cinq 
à  six  heures  de  suite  par  jour  dans  cette  position,  qu’elle  faisaiL  agir 
alors  ses  membres  sans  aucune  peine,  et  que  si  on  ne  lui  permettait 
pas  encore  de  marcher  librement,  cj  était  dans  la  seule  crainte  de 
la  fatiguer  par  de  trop  grands  efforts.  (  J.  ) 
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celle  du  rétablissement  de  leur  santé.  A  chaque  pas  qu’ils 
font,  toutes  les  bouches  leur  repètent  les  grands  miracles 
que  chaque  minute  voit  s’opérer  en  ces  lieux.  A  peine  arri¬ 
vés  ,  ils  se  jettent  aux  pieds  des  autels  ,  font  l’aveu  de  leurs 
péchés ,  et ,  reconciliés  avec  Dieu  ,  s’empressent  d’aller  trou¬ 
ver  le  prêtre  élu;  ils  voyent  toutes  les  rues  encombrées;  ce 
n’est  qu’avec  peine,  elle  cœur  palpitant  d’impatience,  de 
crainte  et  d’espérance,  qu’ils  parviennent  à  la  maison,  objet 
de  leurs  vœux  ardens  ;  ils  y  voient  porter  à  dos  d’homme  une 
vieille  femme  qu’on  leur  assure  être  depuis  son  enfance  con¬ 
trefaite  ,  et  privée  du  pouvoir  de  se  tenir  debout  ou  de  mar¬ 
cher.  Quelques  minutes  sont  à  peine  écoulées,  la  porte  de  la 
maison  du  prince  s’ouvre,  et  la  même  personne  sort  sans 
aide,  sans  soutien,  remerciant  Dieu,  et  louant  le  Seigneur. On 
se  presse  autour  d’elle,  chacun  veut  voir  le  miracle  de  ses 
propres  yeux  ,  et  apprendre  de  la  bouche  même  de  la  femme 
comment  les  choses  se  sont  passées  ;  on  ne  vit  que  pour  le  pré¬ 
sent  ,  sans  se  donner  le  temps  de  songer  au  passé  :  aussi  per¬ 
sonne  ne  s’inquiète-t-il  plus  de  l’état  dans  lequel  se  trouvait 
auparavant  la  personne  guérie.  Celui  qui  n’a  pas  eu  le  bon¬ 
heur  de  lui  parler  ou  de  la  voir,  prétend  cependant  s’être 
convaincu  de  ses  propres  yeux,  de  ses  propres  oreilles ,  afin 
de  plaire  a  la  multitude,  et  de  paraître  important  :  car,  qui 
n’aime  pas  a  pouvoir  annoncer  des  événemens  extraordinaires  ? 
Alors ,  la  nouvelle  du  nouveau  miracle  se  répand  avec  une 
incroyable  rapidité  dans  la  ville  et  le  pays  ;  chacun  veut  en 
avoir  vu  ou  entendu  plus  qu’il  n’y  en  a  réellement.  Si  la  per¬ 
sonne  guérie  n’était  d’abord  que  boiteuse,  la  voilà  bientôt 
devenue  paralytique  :  quelqu’un  même  assure  l’avoir  déjà 
vue  aux  prises  avec  la  mort.  Le  récit  gagne  en  intérêt ,  et  le 
conteur  en  importance,  plus  la  nouvelle  devient  extraor¬ 
dinaire  \ 

Chaque  nouvelle  histoire,  dont  l’une  fait  oublier  l’autre, 
ébranle  de  nouveau  le  système  nerveux  de  nos  malades.  Déjà 
ils  se  voient  eux-mêmes  sauvés ,  délivrés  de  leurs  souffrances, 
et  le  sujet  des  conversations  du  jour.  Ils  passent  des  heures 
et  des  jours  dans  ce  violent  état  moral ,  sans  que  le  moment 

1  Ce  cas  est  arrivé  réellement  :  en  prenant  des  informations  pré¬ 
cises  ,  il  se  trouva  que  la  personne  guérie  était  seulement  boiteuse  , 
qu’elle  avait  toujours  pu  marcher,  et  qu’on  ne  l’avait  portée  sur  les 
épaules  que  pour  lui  faire  traverser  la  foule  plus  facilement  et  plus 
sûrement. 
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désiré  arrive.  Enfin  la  nouvelle  se  répand  que  les  opérations 
seront  continuées  sur  telle  place,  à  telle  heure.  Chacun 
veut  être  le  premier  a  profiter  des  secours,  le  premier  a  les 
annoncer.  Bravant  toutes  les  incommodités,  et  jusqu’aux  in¬ 
solences  de  la  populace,  sans  y  faire  attention,  nos  ma¬ 
lades  arrivent  au  lieu  désigné ,  le  cœur  gonflé  d’espérance.  Ils 
rencontrent  le  prince,  le  prêtre,  sur  une  place  publique, 
entouré  d’une  foule  de  personnes  de  toute  condition  ,  de  tous 
ies  degrés  de  la  hiérarchie  religieuse.  Tous  les  regards  sont 
fixés  sur  lui,  et  rien  n’interrompt  le  silence  solennel  qui 
règne  partout ,  si  ce  n’est  la  nouvelle  répandue  de  temps  en 
temps  des  guérisons  qui  viennent  d’être  opérées.  En  s’appro¬ 
chant  du  prince,  on  ne  croit  pas  s’approcher  d’un  homme, 
mais  d’un  élu  du  Seigneur,  qui  l’a  doué  d’une  grâce  particu¬ 
lière.  On  considère  l’opération  comme  un  acte  supérieur, 
comme  un  acte  divin  ,  et  on  se  sent  l’ame  émue  d’un  sentiment 
qu’on  n’a  encore  jamais  éprouvé.  J’ai  vu  des  femmes  et  des 
hommes,  qui  n’appartenaient  pas  a  la  classe  du  peuple,  ver¬ 
ser  des  larmes  d’émotion  et  d’humilité,  et  j’en  ai  entendu 
plusieurs  s’écrier  :  c’est  un  apôtre  incarné  ! 

Dans  une  pareille  disposition  des  esprits,  personne  ne 
songe  même  à  penser  si  la  guérison  est  bien  possible.  Quand  , 
après  l’opération ,  le  malade  n’éprouve  pas  de  soulagement 
notable ,  il  cherche  autant  que  possible  â  se  faire  illusion  sur 
son  état,  et  a  réprimer  les  doutes  qui  s’élèvent  dans  son  es¬ 
prit,  d’une  part,  afin  de  ne  pas  sentir  trop  vivement  la  triste 
impression  qui  résulte  de  ses  espérances  déçues,  d’un  autre 
côté,  afin  de  ne  pas  passer  aux  yeux  de  la  multitude  pour 
un  homme  indigne  de  la  grâce  et  de  la  miséricorde  divines. 

Ce  qui  accroît  encore  la  confiance,  qui  fait  la  principale 
base  des  opérations  du  prince  de  Hohenlohe,  c’est  qu’elles 
n’obligent  â  aucun  déboursé.  Si  le  sort  permettait  aux  méde» 
cins  de  traiter  tous  les  malades  sans  leur  demander  de  rétri¬ 
bution  ,  sans  leur  causer  aucune  dépense  pour  des  médica- 
mens,  le  monde  serait  bientôt  rempli  du  bruit  de  leurs  cures 
miraculeuses,  et  plus  d’un  malade  regarderait  comme  un  en¬ 
voyé  du  Seigneur  son  médecin,  qui  maintenant  11’est  guère 
en  odeur  de  sainteté  auprès  de  lui.  Le  peuple  ne  trouve  pas 
de  dépense  plus  désagréable  que  celle  qu’il  est  obligé  de  faire 
pour  rétablir  sa  santé,  et  quand  bien  même  les  médecins 
opéreraient  des  cures  qui  tiendraient  réellement  du  prodige, 
les  frais  qu’elles  entraîneraient  éloigneraient  toujours  cette 
idée. 


(  35  ) 

IV.  Nécessité  de  soumettre  les  opérations  du  prince  de 
Hohenlohe  à  V examen  et  à  la  surveillance  de  la  police. 

On  a  contesté  la  nécessité  de  l’intervention  et  de  la  surveil¬ 
lance  de  la  police  pour  légaliser  les  faits  dans  le  cas  dont  iL 
s’agit.  Je  peux  ,  dit-on  ,  faire  chez  moi  tout  ce  que  bon  me 
semble,  pourvu  que  mes  actions  ne  soient  pas  contraires  aux 
lois  de  l’état,  et  qu’ainsi  elles  ne  troublent  point  la  tran¬ 
quillité  publique  ou  particulière.  Mais  on  peut  répondre  a 
cela,  que  toute  action  qui  touche  de  près  aux  intérêts  de  la 
.société  entière  et  des  particuliers,  ne  doit  être  exécutée 
que  sous  la  surveillance  de  l’état.  Précisément  parce  qu’elles 
excitent  un  intérêt  général,  parce  qu’elles  ébranlent  forte¬ 
ment  l’ame  et  les  senti  mens  religieux  ,  le  gouvernement  doit 
examiner  convenablement  les  opérations  du  prince  de  Hohen¬ 
lohe,  pour  arriver  a  des  résultats  positifs,  pour  écarter  l’er¬ 
reur  et  l’illusion. 

Dans  les  circonstances  au  milieu  desquelles  ces  opérations 
avaient  lieu  ,  rien  n’était  plus  facile  que  d’en  imposer  par  des 
illusions,  et  ainsi  de  nuire  plus  qu’on  n’aurait  été  utile. 
J’ai  vu  moi- même  un  enfant  être  béni  par  le  prince  sur  la 
place  de  la  cathédrale;  chacun  criait  :  encore  un  enfant  qui 
a  recouvré  la  vue!  En  y  regardant  de  près ,  je  trouvai  que  cet 
enfant  n’avait  jamais  été  aveugle  ,  et  qu’il  avait  seulement  un 
ulcère  scrofuleux  à  la  main.  C’est  donc  fort  a  propos  que  le 
ministre  de  l’intérieur  a  ordonné  que  chaque  malade  qui  vou¬ 
drait  se  soumettre  aux  opérations  du  prince  apportât,  sur  la 
place,  un  certificat  du  curé  et  d’un  médecin,  attestant  la  na¬ 
ture  et  la  durée  de  sa  maladie,  et  que  les  opérations  fussent 
faites  seulement  en  présence  d’une  commission  de  police  et 
des  médecins  pensionnés  de  la  ville,  afin  que  les  résultats 
pussent  en  être  légalisés.  Il  fut  aussi  défendu  de  les  entre¬ 
prendre  en  pleine  rue.  Ce  n’est  qu’en  observant  à  la  rigueur 
cet  arreté  que  nous  pourrons  savoir  à  quoi  nous  en  tenir  sur 
une  entreprise  accueillie  avec  tant  d’intérêt,  si  toutefois  les 
faits  déjà  connus  ne  paraissaient  pas  suffisans  pour  asseoir 
une  opinion  fondée  sur  son  compte. 

Comme  médecin,  d’ailleurs  ,  je  me  sens  forcé  d’ajouter  ici 
quelques  réflexions,  qu’il  me  semble  utile  de  soumettre  à 
ceux  qui  font  des  tentatives  de  guérison  par  des  moyens  pa¬ 
rement  religieux. 

Ces  tentatives  ne  devraient  en  général  jamais  sortir  des  at- 
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1 1  ibutions  pastorales ,  et  être  exercées  comme  un  art  'a  part, 
isolé  des  fonctions  religieuses.  Toutes  les  prières  et  céré¬ 
monies  de  l’église  tendent  d’ailleurs  a  fortifier  dans  les  hommes 
la  confiance  en  Dieu ,  a  leur  inspirer  du  courage  et  de  la  ré¬ 
signation  dans  les  souffrances  corporelles. 

il  faut  avoir  le  plus  grand  soin  que  ces  expériences  soient 
faites  avec  dignité  et  circonspection.  Gomme  le  diamant  a 
besoin  d’être  monté  pour  qu’on  puisse  s’en  servir,  l’action  la 
plus  sainte  même  a  besoin  de  silence  et  de  solennité  pour 
produire  son  effet,  ou  du  moins  pour  en  produire  davantage. 
Cette  idée  a  été  réalisée  par  les  chrétiens,  notamment  par  les 
catholiques.  C’est  à  sa  mise  en  pratique  que  nous  devons  l’in¬ 
fluence  puissante  du  culte  sur  les  esprits,  et  la  ferveur  de 
sentimens  qui  s’empare  de  l’ame  dans  toutes  les  cérémonies 
religieuses. 

Ainsi,  de  même  que  l’oint  de  l’autel  ne  s’approche  d’un  ma¬ 
lade  qu’en  silence  et  dans  ses  habits  pontificaux,  qu’il  prie 
pour  lui  et  lui  donne  l’onction  avec  beaucoup  de  dignité  et 
de  solennité,  de  même  il  faut  que  toute  tentative,  outre¬ 
passât-elle  même,  quant  a  sa  forme  extérieure,  les  limites 
des  fonctions  pastorales ,  lorsqu’elle  a  pour  but  de  guérir 
un  homme  en  exaltant  chez  lui  les  sentimens  religieux ,  il 
faut,  dis- je ,  qu’elle  soit  faite  avec  calme  et  dignité  ,  car  sans 
cela  elle  ne  peut  pas  produire  sur  l’esprit  l’influence  pro¬ 
fonde  que  seule  on  se  propose  d’exercer  quand  on  y  a  re¬ 
cours. 

V.  Influence  cle  ces  guérisons  religieuses  sur  le  sort  des 
médecins  et  sur  V exercice  de  leur  art . 

On  ne  peut  pas  méconnaître  l’influence  que  les  opérations 
du  prince  de  Hoheniohe  auraient  sur  le  sort  des  médecins ,  et 
sur  l’exercice  de  leur  art,  si  elles  étaient  couronnées  d’un 
succès  constant.  On  ne  saurait  se  dissimuler  qu’elles  change¬ 
raient  entièrement  la  situation  des  médecins  ,  et  leurs  rap¬ 
ports  tant  avec  le  genre  humain  qu’avec  l’état  en  particulier. 
Dès  que  l’homme  pourrait  trouver  dans  la  seule  ferveur  de 
sa  foi,  la  guérison  de  tous  ses  maux  corporels,  c’en  serait 
lait  des  médecins  et  de  leur  art.  Ils  devraient  d’autant  plus  s’at¬ 
tendre  à  ce  sort  non  mérité ,  que  l’idée  qu’il  n’y  a  point  de  se¬ 
cours  h  attendre  des  hommes  l'a  où  Dieu  n’en  donne  pas,  règne 
déjà  chez  beaucoup  de  personnes ,  de  sorte  que  tout  ce  qui 
semble  la  confirmer  est  embrassé  avec  ardeur,  tandis  que  tout 
ce  qui  la  réfute  est  vivement  attaqué. 
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Ajoutons  encore  le  rare  désintéressement  avec  lequel  ces 
opérations  ont  été  mises  sur  le  tapis ,  circonstance  qui ,  comme 
je  1  ’ai  déjà  dit,  a  contribué  beaucoup  à  les  répandre,  et  à 
exciter  un  enthousiasme  illimité  pour  elles.  Se  servir  des  mé¬ 
decins  et  des  médicamens  procure  à  beaucoup  d’hommes  plus 
d’un  sentiment  désagréable,  dont  ils  ne.  seraient  pas  fâchés 
de  se  débarrasser.  Depuis  Molière,  en  butte  a  la  satire  et  à  un 
persifflage  amer,  les  médecins  ne  sont  souvent  considérés  que 
comme  un  mai  nécessaire,  auquel  on  est  bien  forcé  de  recou¬ 
rir,  dans  l’impossibilité  où  l’on  se  trouve  de  s’en  passer.  Le 
peuple  d’ailleurs  ne  les  appelle  pas  sans  se  faire  en  quelque  sorte 
violence  ;  il  s’abandonne  au  sort,  dans  les  maladies  ,  avec  un 
sang-froid  véritablement  stoïque  ,  et  voit  la  mort  s’approcher 
avec  une  étonnante  fermeté. 

C’est  une  chose  fort  extraordinaire  que  les  opérations  du 
prince  de  Hohenlohe  aient  trouvé,  dans  toutes  les  classes  de 
la  société,  des  défenseurs,  dont  beaucoup,  sans  être  écrivains, 
se  fondent  sur  l’autorité  du  livre  des  livres,  et  ne  se  lassent, 
pas  de  citer  les  passages  d’où  il  résulte  incontestablement  que 
la  foi  seule  suffit  pour  guérir  des  malades.  Cependant  ces  dé¬ 
fenseurs  zélés  paraissent  n’avoir  pas  parcouru  les  livres  sacrés 
avec  assez  de  soin,  ou  du  moins  avoir  oublié  les  passages 
qui  prouvent  que  la  santé  ne  se  rétablit  pas  toujours  par  la 
foi  seule  ,  et  que  Dieu  a  créé  le  médecin  et  les  médicamens 
afin  que  l’homme  s’en  servît  au  besoin,  et  y  eut  recours  pour 
le  rétablissement  de  sa  santé.  Voici  ce  que  disent  ces  pas¬ 
sages  :  «  Honore  le  médecin  en  cas  de  besoin  ,  car  c’est  le 
Tout-Puissant  qui  l’a  créé  ;  tout  médicament  vient  de  Dieu  , 
et  le  médecin  sera  respecté  par  les  rois.  L’art  du  médecin 
élevera  son  front ,  et  il  deviendra  célèbre  a  la  face  des  grands 
seigneurs.  Le  Tout-Puissant  a  créé  les  médicamens  de  la 
terre,  et  un  homme  sage  n’aura  point  de  répugnance  pour 
eux.  Leurs  propriétés  ont  été  révélées  à  l’homme  ,  et  le  Tout- 
Puissant  les  lui  a  fait  connaître,  afin  qu’il  eût  l’honneur  de 
ses  cures  miraculeuses  ;  il  guérit,  et  calme  les  douleurs  avec 
leur  secours,  et  l’apothicaire  en  fait  des  remèdes  agréables  à 
prendre  ;  il  en  fait  aussi  des  onguens  pour  la  santé.  » 

La  même  où  elle  conseillera  l’homme  de  prier,  lorsqu’il 
tombe  malade,  la  Bible  le  renvoie  au  médecin  en  ces  termes  : 
«  Mon  fils ,  ne  le  méprise  pas  toi-même  dans  ta  maladie  ,  mais 
prie  le  Seigneur  de  te  rendre  la  santé,  et  appelle  ensuite  le 
médecin,  car  c’est  le  Seigneur  qui  l’a  créé;  ne  le  laisse  pas 
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s’éloigner  de  toi,  car  il  viendra  un  temps  où  tu  tomberas 
entre  ses  mains.  » 

Mais,  indépendamment  de  tout  cela  ,  une  autre  circonstance 
encore  parle  en  faveur  des  médecins,  c’est  qu’une  foule  de 
maladies  sont  exclues  du  cercle  des  opérations  du  prince  de 
Hobenlohe ,  et  réservées  proprement  pour  leur  art.  On  n’a 
pas  encore  d’exemple  constatant  que  la  pneunomie ,  l’hépa¬ 
tite,  l’entérite,  l’encéphalite,  les  abcès,  les  épancbemens,  les 
fistules,  les  hernies  ,  les  fièvres  ,  les  exanthèmes,  les  ulcères 
des  parties  molles  et  dures,  la  gangrène  et  la  carie  aient  été 
guéris  par  la  foi,  qu’elle  ait  rendu  faciles  et  réguliers  des 
accouchemens  irréguliers  et  difficiles.  Il  y  a  plus ,  le  prince 
de  Hohenlohe  lui-même  conseille  expressément  de  faire  usage 
des  médicamens ,  et  de  consulter  les  médecins  ;  et  devant  moi , 
il  a  refusé  ses  bénédictions  ordinaires  dans  des  cas  où  on  lui 
demandait  de  guérir  des  membres  adhérens,  courbés  depuis 
longues  années,  ou  de  réparer  la  perte  d’un  organe.  Dans  une 
circonstance  où  une  hémorragie  violente  se  déclara  par  une 
plaie  durant  la  prière,  et  causa  l’évanouissement  du  malade, 
l’opération  fut  interrompue  sur  le  champ,  et  l’on  invoqua  les 
secours  de  l’art. 

A  combien  d’autres  accidens ,  à  combien  d’autres  maux 
l’homme  n’est-il  pas  encore  exposé  ,  dans  lesquels  l’applica¬ 
tion  de  ces  secours  religieux  serait  de  toute  impossibilité  ? 
Tels  sont  tous  les  états  dans  lesquels  l’homme  perd  connais¬ 
sance,  même  momentanément ,  dans  lesquels  par  conséquent 
il  ne  peut  exalter  sa  foi,  et  prendre  une  confiance  illimitée 
dans  l’assistance  divine.  Gomment  appliquerait-on  ces  secours 
aux  fous,  aux  crétins,  aux  apoplectiques,  a  certains  paraly¬ 
tiques ,  aux  épileptiques?  Que  pourrait-on  en  attendre  dans 
l’asphyxie  et  la  catalepsie?  Dans  des  maladies  aussi  dange¬ 
reuses,  faut-il  abandonner  l’homme  a  lui-même ,  ou  le  ha¬ 
sard  seul  décidera- 1- il  s’il  trouvera  aide  et  secours  dans  sa 
déplorable  situation  ? 

Il  faut  ajouter  encore  que  ce  ne  doit  pas  être  une  chose 
facile  que  d’accroître  en  soi  la  foi  jusqu’au  degré  nécessaire 
pour  la  réussite  de  l’opération ,  c’est-à-  dire ,  de  porter  les  sen- 
timens  religieux  au  point  d’exaltation  indispensable  pour  pro¬ 
duire  une  secousse  salutaire  dans  le  système  nerveux.  Il  faut, 
pour  cela,  d’après  le  dire  de  tous  les  saints  hommes  ,  une 
mort  continuelle ,  une  abnégation  extraordinaire  de  soi- 
même,  et  une  humilité  intérieure  sans  égaie.  A  moins  que 
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le  genre  humain  tout  entier  ne  renaisse  a  une  nouvelle  vie 
sous  le  rapport  moral  et  religieux,  il  ne  faut  pas  s’attendre 
de  sitôt  a  cette  exaltation  prodigieuse  de  la  foi.  Les  opéra¬ 
tions  dont  il  s’agit  ne  troubleront  donc  jamais  la  bonne  intel¬ 
ligence  qui  doit  nécessairement  exister  entre  les  ministres  de 
l’autel  et  les  médecins.  Se  rencontrant  presque  toujours  sur  * 
la  limite  qui  sépare  la  vie  et  la  mort ,  ils  sont ,  dans  le  mo- 
ment  le  plus  décisif  de  la  vie  du  malade,  ses  guides  et  ses 
appuis.  Une  fois  l’heure  fatale  écoulée,  on  attend  de  leurs 
lumières  et  de  leur  connaissance  du  cœur  humain  qu’ils  sèchent 
les  larmes  de  ceux  que  le  défunt  laisse  derrière  lui ,  et  qu’ils 
consolent,  qu’ils  relèvent  les  esprits  abattus  par  le  chagrin. 
En  vérité,  celui  qui  a  été  témoin  de  la  rencontre  du  prêtre 
et  du  médecin  au  lit  de  douleur  et  de  mort  d’un  de  ses  sem¬ 
blables  ,  11e  craindra  pas  que  la  médecine  soit  jamais  rayée  du 
nombre  des  professions  ,  et  qu’on  puisse  jamais  se  passer 
d’elle-  il  sera ,  bien  an  contraire  ,  pénétré  de  la  conviction 
intime  ,  que  tout  procédé  curatif,  pourvu  qu’il  parte  de 
principes  honorables,  ne  pourra  qu’être  utile  aux  progrès  et 
a  l’avancement  de  l’art  de  guérir. 


Observation  d’une  angine  gutturale  chronique ,  accom¬ 
pagnée  d’ ulcérations  et  de  perforations  du  voile  du  pa¬ 
lais  ;  suivie  d’un  succinct  exposé  d’un  mode  opératoire 
que  nous  avons  imaginé  pour  pratiquer  la  suture  du 
voile  staphjlin  1  ,  et  d'une  note  sur  un  instrument  de 
notre  invention ,  qui  lient ,  lorsqu’il  est  placé,  la  langue 
abaissée  sans  le  secours  de  Ici  main  ;  par  le  docteur  L, 
Suchet  ,  Médecin  à  Châlons-sur- Saône  2. 

Le  25  septembre  1821,  Blanc,  pêcheur  à  Châlons-sur- 
Saône,  depuis  deux  mois  affecté  d’angine  gutturale  chronique 

'  Nous  avons  lu,  depuis  la  rédaction  de  cette  observation,  dans  le 
Diclionaire  des  Sciences  médicales,  tom.  LVIII  ,  pag.  2$5 ,  que*M.  le 
processeur  Roux  venait  de  pratiquer  celle  opération  avec  succès  sur 
un  jeune  Canadien,  avec  deux  aiguilles  courbes.  Nous  nous  félicitons 
d’avoir  eu,  ainsi  que  cet.  habile  professeur,  l’idée  de  faire  la  stayhylo- 
raphie .  Si  notre  méthode  n’a  point  été  livrée  plus  tôt  à  l’impression, 
c  est  que  noire  malade  ne  s’étant  point  décidé  à  subir  la  suture  du 
voile  d.u  palais,  nous  attendions  qu’une  autre  occasion  se  présentât;  et. 
nous  ne  la  publierions  pas  meme  aujourd’hui,  si  notue  procédé  ne  nous 
semblait  pas  d’une  exécution  plus  facile  que  celui  de  M.  Roux. 

2  On  trouve  un  Mémoire  fort  intéressant,  sur  le  meme  sujet  ,  dans 
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avec  ulcération  au  côté  gauche  du  voile  du  palais,  vint  nous 
consulter;  cette  maladie,  jusqu’alors,  avait  été  livrée  aux 
efforts  de  la  nature  :  l’abstinence  des  boissons  et  des  alimens 
irritans,  l’apposition  de  huit  sangsues  sur  les  parties  latérales 
et  supérieures  du  cou ,  des  gargarismes  adoucissans  diversi¬ 
fiés,  lénitifs  et  opiacés  ,  puis  légèrement  toniques  ,  l’applica¬ 
tion  d’un  vésicatoire  volant  a  la  nuque,  d’un  autre  à  la  région 
laryngée,  des  pédiluves  sinapisés  et  des  catarthiques  prescrits 
dans  la  vue  d’obtenir  une  heureuse  dérivation  ,  ne  purent 
sensiblement  améliorer  son  état.  La  déglutition  ,  déjà  difficile , 
s’opéra  plus  péniblement  encore,  et  l’ulcère  du  voile  staphy- 
lin  s’élargit  par  la  destruction  de  ses  bords;  nous  proposâmes , 
comme  seul  moyen  certain  d’en  borner  les  ravages  ,  la  cauté¬ 
risation  avec  un  fer  rougi  à  blanc,  et  elle  fut  exécutée  le  1 5 
novembre.  Aussitôtque  l’inflammation  et  le  gonflement  consé¬ 
cutifs  eurent  suffisamment  diminué,  l’ulcère  se  cicatrisa,  et  la 
phi  egmasiegutturaledisparut  presque  totalement.  Le  malade  , 
auquel  nous  avions  recommandé  de  se  vêtir  chaudement ,  de 
se  soustraire  soigneusement  à  l’action  d’un  air  froid,  spéciale¬ 
ment  de  l’humidité,  se  crut  radicalement  guéri,  reprit  ses 
occupations  habituelles  ,  négligeant  complètement  ces  conseils 
hygiéniques.  Quinze  jours  à  peine  s’étaient  écoulés,  que  les 
phénomènes  phiegmasiques  recommencèrent;  nous  leur  op¬ 
posâmes  le  même  traitement  que  la  première  fois.  Cette 
récidive  détermina  la  formation  de  deux  petits  abcès  dans 
l’épaisseur  du  voile  du  palais,  l’un  au-dessus  de  la  luette, 
dans  le  tissu  lamineux  qui  unit  les  muscles  palato-staphylins  , 
l’autre  à  l’endroit  correspondant  à  celui  où  existait  l’ulcère. 
Ces  deux  abcès,  qu’on  apercevait  très-difficilement,  mais 
qu’on  sentait  aisément  avec  l’indicateur  porté  sur  la  face 
postérieure  du  voile  palatin,  s’ouvrirent  spontanément  du 
côté  de  barrière-bouche,  et  quelques  jours  après  antérieure¬ 
ment.  La  membrane  muqueuse,  au  commencement  légère¬ 
ment  perforée  à  la  partie  antérieure  des  deux  abcès,  offrit 
bientôt  deux  petites  fissures  perpendiculaires,  communiquant 
aux  ouvertures  postérieures,  par  lesquelles  le  pus  s’écoula. 
A  cette  époque  ,  le  nitrate  d’argent  fondu,  en  ravivant  leurs 
bords ,  aurait  certainement  produit  leur  adhésion  ;  le  ma¬ 
lade,  pusillanime  et  ennuyé  de  souffrir,  ne  voulut  point  se 
soumettre  à  son  action,  Maintenant,  24  septembre,  la  fente 

Tiiti  des  premiers  cahiers  du  Journal  que  MM.  Græfe  et  Wallher  pu¬ 
blient  ensemble  depuis  quelques  années.  (J) 


i 
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du  côté  gauche,  quoiqu’un  peu  plus  longue,  serait  toujours 
susceptible  de  guérison  ,  en  employant  le  même  moyen. 
Celle  qui  se  voit  au-dessus  de  la  luette,  considérablement 
agrandie  dans  tous  ses  diamètres,  livrerait  passage  a  l’extré¬ 
mité  du  doigt  auriculaire.  Du  reste,  il  n’y  a  ni  phlogose,  ni 
tuméfaction ,  et  les  muscles  palato-staphylins ,  surtout  le 
gauche,  sont  parfaitement  disséqués  au  pourtour  de  cette 
ouverture.  Malgré  ces  perforations,  le  malade  éprouve,  pour 
toute  incommodité ,  un  changement  dans  le  timbre  de  sa 
voix. 

Une  suture  étant  seule  capable  de  déterminer  la  réunion 
de  cette  solution  de  continuité,  nous  avons  imaginé  une  opé¬ 
ration,  que  nous  pensons,  pour  l’intérêt  de  l’humanité  et  de 
la  science  ,  devoir  rendre  publique  ,  bien  que  Blanc  se  soit 
obstinément  refusé  à  la  subir.  Un  ressort,  a  peu  pies  demi- 
circulaire,  qui  offre  supérieurement  un  angle  droit  mixtiligne , 
un  autre  ouvert,  rectiligne,  dont  les  sommets,  opposés,  re¬ 
gardent,  celui  du  premier,  la  convexité  de  l’instrument,  et 
celui  du  second,  sa  concavité,  qui  est  terminée  à  la  partie 
supérieure  par  une  spatule  ,  a  l’inférieure  par  un  prolonge¬ 
ment  ,  lequel ,  assez  long  pour  comprimer  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  de  bas  en  haut,  a  une  courbure  terminale,  afin  de 
préserver  les  tégumens  d’une  pression  douloureuse-  ressort 
que  nous  nommerons,  a  cause  de  l’usage  auquel  il  est  destiné, 
catagoglosse  1  ;  une  aiguille  en  acier,  longue  de  six  a  sept 
pouces,  ayant  la  pointe  en  forme  de  fer  de  lance,  avec  un 
chas  dans  son  milieu  ,  des  pinces  a  anneaux  ou  une  érigne  , 
et  deux  rubans  de  fils  cirés  de  la  longueur  d’un  pied  et  demi 
environ,  tels  sont  les  objets  nécessaires  pour  faire  cette  opéra¬ 
tion  peu  douloureuse  ,  et  qui  ne  demande  que  de  la  dextérité. 
Voici  le  sommaire  exposé  du  manuel  opératoire  :  maintenir  la 
bouche  ouverte  avec  des  bouchons  placés  entre  les  arcades 
dentaires,  abaisser  la  langue  avec  le  catagoglosse  ,  traverser 
la  lèvre  droite  de  la  plaie  avec  l’aiguille  enfilee,  porter  sa 
pointe  de  dehors  en  dedans  ,  saisir  le  plus  court  bout  du  ru- 

‘  Ce  substantif  masculin  dérive  de  jc«.t à,  deorsüm ,  duco  ,  et 

yXnro-cL  ,  lingua.  Ces  racines  expriment  très-bien  la  destination  de 
cet  instrument.  L’abaissement  de  la  langue ,  au  moyen  du  catagoglosse  , 
est  bien  préférable  à  remploi  d’une  spatule  ,  toutes  les  fois  qu’on  pra¬ 
tique  une  opération  dans  la  cavité  buccale,  attendu  que  la  main  qui 
tient  cette  dernière  gène  extrêmement  l’opérateur.  I,e  sommet  de  l’angle 
ouvert  sert  à  le  maintenir  invariablement  en  position,  en  s’appuyant 
contre  les  dents  incisives. 
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Lan  avec  l’érigne  ou  les  pinces ,  le  faire  passer  par  la  perfora^ 
tion  du  voile  du  palais,  ensuite  sortir  de  la  bouche,  défiler 
adroitement  l'aiguille,  exécuter  la  même  chose  de  l’autre 
côté,  entrelacer  les  deux  extrémités  internes  des  Lis,  les  cirer 
afin  de  rendre  leur  union  solide,  ou  mieux  encore,  les  ag¬ 
glutiner  avec  de  la  poix,  prendre  un  de  leurs  bouts  externes  , 
exercer  sur  lui  une  traction  jusqu’à  ce  que  toute  la  partie 
entrelacée  ait  dépassé  l’orifice  buccal ,  retrancher  cette  por¬ 
tion  ,  inoucheter  les  lèvres  de  la  plaie,  enfin  ,  réunir  les  deux 
extrémités  de  la  moitié  des  fils  ,  et  les  nouer  deux  fois  en 
enfonçant  profondément  les  index  dans  la  bouche ,  avec  la 
précaution  de  rapprocher  convenablement  les  bords  de  la 
perforation. 

La  suture  ci-dessus  sera  désormais  d’un  grand  secours 
pour  opérer  la  réunion  de 
palais. 


la  division  congéniaîe  du  voile  du 


Remarques  sur  les  moyens  de  faire  avantageusement  les 
voyages  d'instruction  médicale ;  par  le  docteur  Louis 
Frank,  premier  Médecin ,  et  Conseiller  privé  de  S.  M.  1 . 
Madame  la  Duchesse  de  Parme . 

Je  n’entreprendrai  point  d’exposer  ici  l’utilité  des  voyages 
comme  moyen  d’instruction  médicale,  l’expérience,  depuis 
long-temps,  a  suffisamment  parlé  en  leur  faveur  ;  mais  il  me 
paraît  nécessaire  ,  pour  les  jeunes  médecins,  et  pour  ceux  qui 
veulent  s’intéresser  à  leur  sort,  de  leur  indiquer  plus  particu¬ 
lièrement  la  vraie  manière  de  voyager,  afin  d’en  tirer  le  plus 
d’avantage  et  d’instruction  possible.  Je  crois  pouvoir  d’au¬ 
tant  plus  réussir  dans  le  plan  que  je  vais  tracer,  que,  moi- 
même,  j’ai  beaucoup  voyagé,  à  différentes  époques  de  ma 
vie  ,  avec  plus  ou  moins  de  succès ,  que  j’ai  observé  un  grand 
nombre  de  médecins  voyageurs  ,  et  remarqué  beaucoup  de 
fautes  qu’ils  ont  faites  dans  leurs  pérégrinations. 

La  première  question  â  résoudre  consiste  à  savoir  si  le 
médecin  peut  entreprendre  un  voyage  scientifique  aussitôt 
après  qu’il  a  obtenu  le  degré  du  doctorat,  ou  s’il  doit  at¬ 
tendre  une  époque  plus  éloignée.  Je  n’hésite  pas  un  instant 
a  opiner  pour  ce  dernier  cas,  et  j’exposerai  les  principaux 
motifs  qui  militent  positivement  en  sa  faveur.  Quels  que 


soient  les  calculs  et  les  connaissances  qu’un  jeune  médecin 
ait  pu  acquérir  dans  le  cours  des  études  que  j’appelle  préli¬ 
minaires  ,  il  na  encore  que  les  principes  élémentaires  des 
écoles  qu’il  a  fréquentées  5  les  maladies  qu’il  a  eu  occasion 
d’observer  a  l’école  clinique,  ou  dans  quelqu’hôpital ,  ne 
sont  encore  pour  lui  qu’un  tableau  à  peine  ébauché  et  cir¬ 
conscrit.  v 

Le  médecin  ,  qui  veut  tirer  de  ses  voyages  tout  le  profit 
possible,  doit  faire,  sous  le  rapport  géographique ,  une  étude 
préalable  des  différentes  contrées  qu’il  se  propose  de  par¬ 
courir,  consultant  à  cet  égard  les  voyageurs  les  plus  ins¬ 
truits  ;  il  doit  aussi  avoir  connaissance  des  établissement 
scientifiques  et  de  bienfaisance  qui  existent  partout  où  il 
passe*  et,  ce  que  je  considère  comme  d’une  milité  absolue, 
pour  le  médecin  qui  veut  s’élever  au-dessus  de  la  classe  or¬ 
dinaire,  c’est  l’étude  des  langues  française,  anglaise,  alle¬ 
mande  et  italienne,  plus ,  d’être  familiarisé  avec  l  liistoire  de 
la  science  qu’il  professe,  afin  d’apprendre  par  elle  ces  grandes 
vicissitudes  qui  ont  amené  divers  systèmes  qui  se  sont  suc¬ 
cédés  comme  les  ondes  de  la  mer ,  sans  nous  offrir  rien  de 
plus  que  la  certitude  d’une  science  incertaine  et  conjecturale. 
Je  désire  en  outre  qu’il  s’attache  a  quelqu’hôpital  pour  ob¬ 
server  les  maladies  populaires  ,  et  se  fraye  autant  que  pos¬ 
sible  un  chemin  dans  la  pratique  civile,  afin  d’observer  la 
grande  différence  qui  existe  entre  l’exercice  de  l’une  et  de 
l’autre.  L'intervalle  du  doctorat  jusqu’au  premier  voyage, 
doit  être,  suivant  mes  calculs,  de  cinq  a  six  ans;  car,  outre 
les  avantages  qui  résultent  des  études  que  j’indique,  j’ose  me 
flatter  que  ce  temps  pourra  contribuer  a  apaiser  la  présomp¬ 
tion  de  grand  savoir  qu’ont  ordinairement  les  nouvaux  gra¬ 
dués,  présomption  qui  nuit  fortement  a  celui  qui  voyage  pour 
s’instruire  ;  moi-même ,  je  n’ai  jamais  été  plus  fier  de  mon 
savoir  qu’a  ma  sortie  de  l’Université  de  Pavie,  en  1787,  et  il 
m’est  précisément  arrivé  ce  qu’a  dit  de  lui  le  célèbre  Gregory , 
professeur  à  Edimbourg  :  «  Lorsque  j’étais  jeune  médecin  , 
disait-il ,  je  connaissais  au  moins  vingt  remèdes  pour  chaque 
maladie,  mais,  aujourd’hui,  je  suis  forcé  de  convenir  qu’il 
existe  vingt  maladies  pour  lesquelles  je  ne  connais  aucun 
remède.  » 

Pour  apprendre  et  voir  beaucoup  ,  il  11e  faut  pas  être  fier 
de  sou  savoir,  mais  au  contraire  modeste,  réservé,  sans  pré¬ 
somption  et  sans  prévention  pour  aucun  système,  car,  une 


(  44  ) 

fois  que  l’on  s’est  trop  fortement  attaché  à  une  opinion,  tout 
ce  qu’on  entend  ,  tout  ce  qu’on  voit,  tout  ce  qu’on  lit,  semble 
concourir  a  la  fortifier,  et  l’on  interprète  mal  la  manière  de 
voir  des  autres,  on  va  même  jusqu’à  les  taxer  d’ignorance  , 
ou  au  moins  de  têtes  bornées.  Si  le  médecin  voyageur  se 
montre  modeste,  avide  d’instruction,  il  trouvera  partout  des 
personnes  de  l’art  qui  chercheront  à  lui  communiquer  les 
connaissances  qu’elles  ont  acquises  par  leur  étude  et  leur 
expérience,  tandis  que,  s’il  veut  faire  pompe  de  son  savoir 
ou  de  sa  manière  de  voir  ,  on  se  contentera  de  l’écouter ,  et 
même  de  l’éconduire  poliment  :  l’expérience  m’a  bien  prouvé 
ce  que  j’avance. 

Après  avoir  indiqué  les  moyens  de  se  préparer  a  un  voyage 
scientifique,  je  parlerai  du  départ,  de  la  manière  de  voya¬ 
ger,  et  des  objets  qui  doivent  particulièrement  fixer  l’atten¬ 
tion  du  médecin  voyageur,  qui  ne  manquera  pas  d’avoir  son 
Journal,  et  de  le  tenir  bien  en  ordre  ,  car  je  ne  conseille  jamais 
à  qui  que  ce  soit  de  se  fier  a  sa  mémoire. 

En  partant,  il  faut  se  munir,  autant  que  possible,  de 
lettres  de  recommandation  pour  les  personnes  de  l’art ,  sans 
exclure  entièrement  les  autres,  afin  de  multiplier  le  nombre 
des  connaissances  intéressantes.  Il  convient  aussi  de  paraître 
dans  un  costume  décent,  s’informant  des  heures  les  plus 
commodes  pour  se  présenter:  précaution  sans  laquelle  on 
risque  souvent  d’être  reçu  froidement ,  et  par  conséquent 
déconcerté.  On  ne  doit  pas  voyager  trop  rapidement  ;  cette 
manière  est  absolument  fausse  et  nuisible  au  succès  que  l’on 
se  promet ,  car  il  ne  s’agit  pas  seulement  de  se  porter  avec 
rapidité  d’une  capitale  ou  d’une  université  a  l’autre,  comme 
le  ferait  un  courrier  extraordinaire.  Il  y  a  souvent  des  villes 
intermédiaires,  où  l’on  rencontre  des  hommes  de  mérite  ,  des 
établissemens  bien  réglés,  et  d’autres  objets  instructifs  que 
l’on  chercherait  inutilement  dans  une  plus  grande  ville  ;  et 
l’on  manquerait  son  but,  si  l’on  ne  s’arrêtait  exclusivement 
qu’a  voir  les  médecins:  il  se  trouve  souvent  des  chirurgiens 
habiles ,  dont  la  connaissance  n’est  point  a  négliger ,  et  la 
classe  des  pharmaciens  de  premier  rang  souvent  vous  donne 
des  renseignemens  qui  valent  ceux  des  médecins  et  chirur¬ 
giens  ;  il  ne  faut  pas  craindre  de  visiter  les  médecins  des  hos¬ 
pices,  lors  même  qn'iis  ne  jouissent  pas  d’une  réputation 
brillante,  on  trouve  toujours  quelques  points  d'instruction 
dans  leur  pratique  et  dans  leurs  procédés  directs  ou  indi- 
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rects.  Après  avoir  rendu  visite  aux  personnes  de  l’art,  il  faut 
voir  avec  exactitude  les  hôpitaux  ,  leur  inode  d’administra¬ 
tion  ,  les  malades,  leurs  particularités  ,  et  leurs  traitemens  , 
les  maisons  de  détention  et  les  prisons  où  régnent  sou¬ 
vent  des  maladies  particulières  que  l’on  rencontre  rarement 
ailleurs.  Les  cabinets  d’histoire  naturelle  et  d’anatomie  patho¬ 
logique  doivent  être  revus  plusieurs  fois,  attendu  qu’à  chaque 
visite,  on  remarque  toujours  des  objets  intéressans.  Je  re¬ 
commande  surtout  au  médecin  voyageur  de  visiter  avec  une 
attention  particulière  les  maisons  d’aliénés  ,  non-seulement 
pour  observer  les  différentes  espèces  d’aliénation  et  les  causes 
qui  les  ont  produites,  mais  afin  de  connaître  les  moyens  physi¬ 
ques  et  moraux  qu’on  emploie  pour  leur  rétablissement.  Ce 
genre  d’étude  est  d’autant  plus  nécessaire,  que,  dans  les  uni¬ 
versités,  on  ne  fait  pour  l’ordinaire  qu’une  mention  vague  et 
superficielle  de  cette  infirmité.  On  se  gardera  cependant  de 
rester  trop  long-temps  chez  les  personnes  attachées  aux  univer-, 
si  tés ,  dans  la  crainte  de  les  déranger;  on  les  écoutera  avec 
attention ,  et  ce  n’est  que  dans  les  entretiens  suivans  qu’il 
sera  permis  de  les  questionner  sur  les  objets  qui  intéressent 
le  voyageur.  Le  jeune  médecin  doit  avoir  en  partage  la  dis¬ 
crétion  et  tons  les  égards  possibles;  il  peut  cependant  ren¬ 
contrer  parfois  des  personnes  de  l’art  qui  ne  lui  présente¬ 
ront  aucune  facilité  dans  la  conversation ,  étant  d’un  caractère 
peu  communicatif  et  même  très-taciturne;  alors  il  lui  sera 
permis  de  les  interroger  sur  ce  qu’il  désire  savoir.  Mme.  de 
Staël  a  très-bien  dit  que  «  l’esprit,  doit  savoir  causer.  On  peut 
présenter  quelques  exemples  d’hommes  de  génie  d’un  carac¬ 
tère  taciturne  ;  la  timidité,  le  malheur,  le  dédain,  ou  l’en- 
nui ,  en  sont  souvent  la  cause;  mais  en  général  l’étendue  des 
idées  et  la  chaleur  de  l’ame  doivent  inspirer  le  besoin  de  se 
communiquer  aux  autres ,  et  ces  hommes  qui  ne  veulent  pas 
être  jugés  par  ce  qu’ils  disent,  pourraient  bien  ne  pas  mériter 
plus  d’intérêt  pour  ce  qu’ils  pensent  l.  » 

En  arrivant  dans  une  université,  il  ne  su  (fit  pas  de  se 
mettre  en  rapport  avec  les  professeurs  de  la  Faculté  ,  il  faut 
autant  que  possible  fréquenter  leurs  leçons,  ne  pas  né¬ 
gliger  surtout  celles  du  professeur  de  l’Ecole  clinique  médi¬ 
cale  et  chirurgicale  ;  il  faut  en  outre  assister  à  toutes  les  opé¬ 
rations  de  chirurgie,  même,  s’il  est  possible,  a  quelques 


x  Voyez  Mine.  de  Staël ,  vol.  Vit,  p.  2^7. 
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accoucbemens ;  s’informer  exactement  de  ce  que  l’on  fait  pour 
les  enfans  trouvés,  et  donner  toute  son  attention  a  leurs  ma¬ 
ladies,  car  ce  n’est  qu’a  force  d’observer,  de  bien  voir,  que 
l’on  acquiert  en  peu  de  temps  les  connaissances  que  donne¬ 
rait  une  pratique  de  longues  années.  Dans  chaque  pays 
où  on  s’arrête ,  il  ne  faut  pas  oublier  de  prendre  des 
renseignemejjs  sur  les  maladies  endémiques  ainsi  que  sur  leurs 
méthodes  curatives,  mais  je  conseille  de  ne  pas  se  contenter 
seulement  de  ce  que  l’on  peut  apprendre  des  personnes  de 
l’art.  II  n’est  pas  moins  essentiel  de  puiser  des  notions  chez 
les  habitans  éclairés,  qui  souvent  fournissent  des  données 
qui  peuvent  valoir  celles  des  médecins ,  particulièrement  pour 
ce  qui  concerne  le  traitement  de  ces  sortes  de  maladies.  Il  faut 
encore  s’occuper  de  recueillir  des  notions  sur  le  savoir  faire 
des  médecins,  car  souvent  il  vaut  mieux  que  le  savoir.  On  se 
gardera  bien  aussi  de  ne  pas  donner  trop  d’extension  'a  cette 
politique  médicale,  qui,  ai  on  ne  s’en  sert  pas  avec  beaucoup 
de  circonspection  et  de  prudence,  passe  facilement  dans  le 
domaine  du  charlatanisme  plus  ou  moins  raliné.  Qu’on  lise 
souvent  le  premier  ouvrage  de  Gregory  sur  le  devoir  du  mé¬ 
decin  pour  se  bien  conduire.  En  général,  je  n’approuve  au¬ 
cunement  la  conduite  de  ceux  qui  ne  veulent  s’arrêter  qu’une 
huitaine  de  jours  dans  une  université  ;  si  je  dois  fixer  un 
terme  moyen  ,  ce  ne  sera  pas  moins  de  six  semaines  •  la  quit¬ 
tant,  je  recommande  expressément  que  l’on  se  munisse  de 
lettres  de  recommandations  pour  les  professeurs  des  lieux  où 
l’on  doit  se  rendre,  s’informant  aussi  des  écrits  qu’ils  ont 
publiés;  c’est  une  circonstance  qui  les  flatte  beaucoup,  pré¬ 
vient  infiniment  en  faveur  du  voyageur,  et  lui  procure  un  ac¬ 
cueil  favorable,  surtout  s’il  peut  parler  de  leurs  ouvrages, 
discuter  avec  réserve  et  modestie  les  opinions  qu’ils  ont  ma¬ 
nifestées,  sans  jamais  s’écarter  du  respect  qu’un  jeune  méde¬ 
cin  doit  toujours  à  celui  qui,  depuis  longues  années,  professe 
dans  une  université  quelconque.  Si  a  ces  connaissances  on 
joint  celles  d’avoir  quelques  notions  exactes  sur  les  différentes 
carrières  qu’ont  parcourues  les  professeurs,  la  conversation  de¬ 
vient  plus  intéressante,  la  liaison  plus  facile  :  ceux-ci,  flattés 
de  voir  arriver  de  loin  un  étranger  exactement  instruit  de 
tout  ce  qui  les  concerne,  ne  manqueront  pas  de  faire  tous  leurs 
efforts  pour  lui  être  agréable.  On  peut  cependant  se  présen¬ 
ter  sans  lettre  de  recommandation  chez  les  personnes  de  l’art, 
se  déclarant,  dès  le  principe,  médecin  qui  voyage  pour  sa 
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propre  instruction,  donner  avec  esprit  des  détails  sur  les  lieux 
qu’on  a  parcourus,  parler  avec  discernement  des  professeurs 
qu’on  a  vus,  et  flatter  ceux  a  qui  on  s’adresse;  ce  dernier 
moyen  est  un  des  plus  sûrs  pour  venir  'a  son  but,  car  j’ai 
remarqué  que  l’amour-propre  est  poussé  a  un  plus  haut  de¬ 
gré  chez  les  médecins  et  chirurgiens  que  chez  tous  les  autres 
savans  ;  je  crois  devoir  en  attribuer  la  cause  au  souvenir  qu’ils 
conservent  de  leurs  succès ,  et  a  l’oubli  qu’ils  font  de  leurs 
revers. 

Il  convient  au  médecin  voyageur  de  ne  pas  vanter  la  supé¬ 
riorité  de  la  médecine  de  sa  nation;  ces  sortes  de  louanges 
blessent  les  autres  sans  nécessité,  et  d’ailleurs  il  n’est  pas  en¬ 
core  démontré  que  la  médecine  d’un  pays  soit  positivement 
supérieure  a  celle  d’un  autre.  Partout  j’ai  trouvé  des  méde¬ 
cins  très-instruits  et  de  grands  praticiens.  Chaque  nation,  en 
raison  du  climat,  de  la  manière  de  vivre,  exige  des  varia¬ 
tions  dans  le  traitement  des  maladies  ;  et  si  la  méthode  d’un 
pays  diffère  d’un  autre,  il  ne  faut  pas  croire  que  l’on  ait  de 
b  o  unes  raisons  pour  désapprouver  plutôt  celle-ci  que  celle-l'a. 
Il  en  est  de  même  des  diverses  doctrines  à  la  mode.  En  Italie, 
on  croit  que  celle  du  contro-stimulus,  a  laquelle  Rasori  a 
donné  la  première  impulsion,  et  qui  aujourd’hui  est  déclarée 
nationale,  est  supérieure  a  toutes  les  autres.  En  France,  on 
vante  la  supériorité  de  la  doctrine  physiologico  -  patholo¬ 
gique.  L’Anglais  soutient  la  médecine  d’observation,  ainsi 
que  la  majeure  partie  des  médecins  allemands.  Mais  tout 
bien  considéré,  l’homme  impartial  doit  avouer  que  cette- 
discussion  n’est  raisonnable  que  pour  l’avantage  qu’en  peut 
tirer  l’humanité,  et  il  ne  se  rangera  d’aucun  côté,  jusqu’à  ce 
que  cette  supériorité  des  nouvelles  doctrines  soit  bien  prou¬ 
vée,  non  par  des  critiques,  des  déclamations,  des  syllogismes, 
mais  par  des  faits  nombreux  bien  avérés,  qui  seuls  sont  ca¬ 
pables  de  faire  voir  de  quel  côté  penche  la  balance.  Pour 
porter  un  jugement  exact  sur  l’état  d’une  science  dans  un 
pays,  il  faut  y  avoir  voyagé,  même  demeuré  quelques  an¬ 
nées,  en  posséder  parfaitement  la  langue,  ou  en  connaître 
exactement  la  littérature  ;  or,  comme  il  est  extrêmement  rare 
qu'un  jeune  médecin  possède  tous  ces  avantages  ,  il  est  évi¬ 
dent  que  c’est  de  sa  part  une  grande  témérité  de  vouloir  pro¬ 
noncer  sur  des  objets  dont  il  a  si  peu  de  connaissance.  Etant 
à  Paris  eu  1801  ,  je  m’entretenais  un  jour  avec  un  jeune  mé¬ 
decin,  sur  l’état  de  la  médecine  en  Allemagne,  qui  me  ré- 
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pondit  avec  pétulance  :  dans  ce  pays  on  fait  encore  la  mé¬ 
decine  à  coups  de  poing.  Je  me  souviens  également  qu’étant 
a  Pavie ,  il  s’y  trouva  un  médecin  de  Montpellier,  plein  de 
présomption,  voyageant  pour  s’instruire,  qui  demanda  à  lin 
médecin  allemand,  si  là  bas ,  en  Allemagne ,  on  avait 
quelque  teinture  de  chimie.  Gomment,  repartit  l’Allemand  , 
vous  ignorez  donc,  M.  le  docteur,  que  nous  avons  un  Stahl, 
un  Hoffmann,  un  Boerhaave,  un  Bergmann,  un  Crell ,  un 
Scheele,  etc.  î  Je  blâme  encore  plus  les  médecins  auteurs  qui 
portent  un  jugement  hardi  et  sévère  sur  l’état  de  la  médecine 
d’une  nation  dont  ils  ne  connaissent  ni  la  langue  ni  la  litté¬ 
rature.  Cette  présomption  insolente  retombe  toujours  sur 
eux,  et,  auteur  ou  non,  il  faut,  en  voyageant,  se  garder  de 
ces  sortes  d’écarts.  L’immortel  Baglivi  disait  de  son  temps ,  ce 
qui  est  applicable  encore  aujourd’hui  aux  nouvelles  doc¬ 
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consona  ,  ac  pro  re  certè  existimant ,  se d  quando  ad  asum 
descendant ,  non  solum  absurda ,  sed  pene  impossibilia  de - 
prehendunt. 

Un  conseil  que  je  crois  devoir  donner  aux  médecins  voya¬ 
geurs  ,  c’est  de  ne  pas  se  livrer  avec  trop  d’ardeur  a  voir  les 
curiosités  qu’une  grande  ville  peut  leur  offrir  ;  ce  genre  d’oc¬ 
cupation  les  détournera  de  leur  but  principal,  et  leur  occa- 
sionera  des  dépenses,  qui  ne  laissent  pas  a  la  fin  que  d’être 
considérables  :  il  faut  en  outre  rapporter  les  ouvrages  les  plus 
récens,  lorsqu’ils  sont  intéressans,  surtout  ceux  qui  concer¬ 
nent  la  médecine  pratique ,  y  joindre  aussi  les  dessins  et 
descriptions  des  machines  ou  instrumens  de  chirurgie  peu 
connus. 

Si  jusqu’ici  j’ai  indiqué  comment  il  convient  â  un  médecin 
de  voyager  pour  tirer  tout  le  fruit  possible  de  ses  soins , 
peines  et  dépenses,  je  ne  finirai  pas  ces  remarques  sans  expo¬ 
ser  mon  opinion  sur  le  temps  moyen  qu’il  convient  d’em¬ 
ployer  à  un  voyage  scientifique  complet,  j’entends  celui  où 
l’on  visitera  les  principaux  établissemens  scientifiques  de  la 
Fiance,  de  l’Italie ,  de  l’Angleterre  et  de  l’Allemagne;  ce 
voyage  doit  être  au  moins  de  trois  â  quatre. ans  :  si,  par  rai¬ 
son  d’économie,  on  se  borne  a  ne  voir  que  la  France  et  l’An¬ 
gleterre,  ou  l’Allemagne  et  l’Italie,  deux  ans  suffiront. 

Le  médecin ,  de  retour  de  son  voyage,  s’il  ne  l’a  pas  fait  â 
ses  propres  dépens,  a  contracté  une  grande  obligation  envers 
son  bienlaiteur,  ou  son  gouvernement,  et  son  premier  devoir 
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consiste  a  lui  donner  non-seulement  des  preuves  de  tous  les 
avantages  qu’il  a  tirés ,  mais  encore  a  lui  donner  des  marques 
de  sa  gratitude.  En  conséquence,  il  doit  extraire  de  son  jour- 
nal  toutes  les  observations  utiles  aux  progrès  de  l’art,  y  joindre 
ses  réflexions,  en  observant  envers  ses  confrères  une  conduite  à 
l’abri  de  tous  reproches,  et  évitant  de  vouloir  les  éclipser  par 
le  fruit  de  ses  voyages.  Une  conduite  modeste  et  respectueuse 
envers  eux,  lui  méritera  leur  amitié  et  leur  estime,  au  lieu 
qu’une  jactance,  une  fierté  mal  placée,  lui  susciterait  des  en¬ 
nemis  sans  nombre,  qu’il  faut  tâcher  d’éviter  autant  que  pos¬ 
sible,  puisque,  sans  eux ,  il  n’aura  déjà  que  trop  de  désagré- 
mens  inséparables  de  l’état  auquel  il  se  voue. 

La  manièredont  le  médecindoit  voyager  pour  en  tirer  la  plus 
grande  utilité  possible,  a  été  très-bien  traitée  par  Th.  Bartho- 
lin  (  De  pere  grinatione  mcdicâ,  Copenhague ,  -1674*  In-40-)- 
Ceux  qui  seront  à  même  de  lire  ce  mémoire  y  trouveront 
exposée,  avec  beaucoup  de  clarté,  la  manière  de  se  conduire 
pour  bien  observer.  Nous  avons  aussi  de  Jean-Pierre  Frank 
un  mémoire  ( De  pere  grinatione  rnêdicâ )  ,  inséré  dans  le 
onzième  volume  de  son  Dïlectus  opusculorum.  Pavie,  1794* 


Nosologie  naturelle ,  ou  Les  maladies  du  corps  humain 
distribuées  par  familles  ;  par  J.-L.  Alibeut,  premier 
Médecin  ordinaire  du  Roi ,  Médecin  en  chef  de  lliôpital 
Saint- Louis ,  Professeur  à  la  Faculté  de  médecine , 
Officier  de  la  Légion- d’ Honneur,  Chevalier  de  l’ordre 
de  Saint-Michel ,  et  de  l’ordre  de  Saint- JVladimir,  etc . 
Deux  volumes  grand  in-4°*,  sur  papier  vélin  satiné,  avec 
figures  magnifiquement  coloriées. 

Ce  bel  ouvrage  est  le  fruit  d’une  de  ces  conceptions  qui 
décèlent  l’homme  de  beaucoup  d’esprit,  doué  d’une  imagi¬ 
nation  ingénieuse  et  d’un  goût  parfait.  Former  le  dessein 
d’exposer  les  diverses  maladies  de  l’homme  dans  un  cadre 
nouveau,  et  au  moyen  d’une  méthode  simple,  naturelle  et 
philosophique,  était  une  entreprise  aussi  hardie  que  difficile 
à  exécuter  :  oser  la  tenter  n’était  point  d’un  esprit  vulgaire; 
c’est  le  comble  du  talent  d’avoir  su  la  conduire  a  une  fin  glo¬ 
rieuse.  M.  Alibert  vient  de  nous  offrir  ce  précieux  résultat. 
Les  espérances  que  l’ami ,  le  condisciple  et  l’émule  de  Bichat 
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avait  fait  concevoir  de  lui,  dès  son  début  dans  la  carrière 
médico-littéraire,  se  sont  réalisées  dans  tous  les  ouvrages 
qua  publiés  M.  Alibert.  Le  premier  fut  un  coup  de  maître, 
et  son  Traité  des Jièvres  pernicieuses  intermittentes  est  le 
meilleur  écrit  que  nous  possédions  sur  ce  sujet.  Les  éloges 
de  Spallanzani ,  de  Galvani,  de  Roussel,  signalèrent ,  dans  la 
république  des  lettres,  l'écrivain  dont  la  médecine  devait 
s’honorer  désormais,  comme,  dans  l’âge  précédent,  elle  s’était 
glorifiée  des  LeCat,  des  Louis,  des  Vicq-d’Azyr  et  des  Ca¬ 
banis.  Chacune  des  autres  productions  de  notre  auteur, 
parmi  lesquelles  l’on  distingue  le  beau  travail  sur  les  maladies 
de  ia  peau,  est  empreinte  de  cette  couleur  brillante  et  har¬ 
monieuse,  de  cet  enthousiasme  pour  la  vérité ,  de  ce  zèle  pour 
sa  propagation,  de  cet  esprit  investigateur,  qui  devaient  assurer 
les  succès  de  M.  Alibert  dans  le  monde  savant ,  alors  même 
que  ses  écrits  ne  se  seraient  pas  recommandés  â  tous  les  or¬ 
dres  de  lecteurs  par  la  noblesse  et  l’élégance  de  la  diction  , 
par  l’originalité  piquante  des  formes,  par  l’élévation  philoso¬ 
phique  des  idées,  et  enfin  par  l’intérêt  attaché  aux  différons 
sujets  dont  il  a  su  faire  choix. 

Toutes  les  qualités  dont  se  compose  le  talent  de  notre  au¬ 
teur  brillent  du  plus  vif  éclat  dans  la  Nosologie  naturelle , 
dont  le  premier  volume  vient  d’être  publié.  Ce  livre  est  un 
monument  élevé  avec  magnificence  à  la  médecine  du  dix- 
neuvième  siècle. 

Nous  possédons  de  nombreux  ouvrages  sur  la  nosologie; 
plusieurs  d’entre  eux  jouissent,  a  bon  droit,  de  l’estime  des 
médecins;  mais  celui  que  nous  avons  sous  les  yeux  se  distin¬ 
gue  des  autres  par  des  qualités  particulières  ,  qui  en  rendront 
l’étude  agréable  autant  qu’utile,  non-seulement  aux  méde¬ 
cins,  mais  a  toutes  les  personnes  instruites,  si  elles  ne  dédai¬ 
gnent  point  d’acquérir,  sans  ennui  préalable,  des  connais¬ 
sances  exactes  sur  des  choses  qui  intéressent  également  tous 
les  hommes. 

Le  plan  qu’a  imaginé  M.  Alibert  est  â  la  fois  simple  et 
ingénieux  :  au  lieu  de  procéder  à  l’exposition  des  maladies 
par  une  distribution  artificielle,  ainsi  que  cela  se  pratiquait 
ordinairement  avant  lui,  l’auteur,  s’affranchissant  de  tout  es¬ 
prit  d’imitation  ,  a  décrit  les  maladies  telles  qu’il  a  pu  les 
observer,  les  étudier  dans  un  vaste  hôpital  ;  il  a  tracé  un 
cadre  nosologique ,  dans  lequel  ces  maladies  sont  disposées 
d’après  un  ordre  naturel.  L’exemple  de  l’immortel  Linné , 
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universellement  suivi  par  les  botanistes  et  par  les  géologues , 
et  dans  ces  derniers  temps  par  les  physiologistes,  n’a  point  etc 
perdu  pour  notre  auteur;  il  a  fait,  a  la  médecine,  une  heu¬ 
reuse  application  de  la  philosophie  du  naturaliste  suédois  ; 
et  prenant  Bernard  de  Jussieu  pour  modèle  9  il  a  rangé  les 
maladies  du  corps  humain  en  classes,  en  familles,  en  genres 
et  en  espèces  ,  comme  l’illustre  botaniste  avait  fait  des 
plantes.  Dans  cette  nosologie  nouvelle  ,  les  classes  ne  renfer¬ 
ment  que  des  familles ,  qui  se  joignent  et  s’appartiennent  par 
une  multitude  de  poinis  de  contact,  et  par  des  traits  caracté¬ 
ristiques  d’une  ressemblance  incontestable.  Les  familles,  a 
leur  tour,  distinguées  par  les  organes  qui  servent  de  siège 
spécial  aux  maladies  dont  se  compose  chacune  d’elles,  ne 
renferment  que  ck-s  genres,  dont  l’affinité  est  manifeste  ,  et 
ceux-ci  se  distinguent  en  espèces,  dont  les  "caractères  sont 
tranchés.  Cette  méthode  n’a  rien  d’idéal,  d’arbitraire,  et 
n’admet  aucune  abstraction. 

Il  fallait  une  langue  nouvelle  pour  un  système  nouveau  ; 
il  fallait  créer  cette  langue,  et  la  composer  de  mots  dont 
l’exacte  acception  pût  aider  la  mémoire  des  étudians,  en 
exprimant  la  qualité  ou  la  nature  des  choses  qu’ils  désignent , 
et  différens ,  par  cette  similitude,  des  termes  arbitraires  usités 
dans  les  anciennes  nomenclatures.  Ici  tout  concourt  a  pré¬ 
senter  des  images  vraies  à  l’esprit. 

Cette  .nomenclature  offre  les  mêmes  avantages  qui  recom¬ 
mandent  la  langue  de  la  chimie  moderne  ;  elle  est  composée 
d’après  les  mêmes  règles  :  en  sorte,  qu’une  affection  qu’on 
observe  pour  la  première  fois,  ou  qu’on  croit  devoir  isoler 
des  autres  ,  reçoit  simultanément ,  par  chaque  médecin  ,  le 
même  nom,  dans  des  lieux  divers,  et  sans  d’autre  conviction 
préalable  que  celle  qui  résulte  implicitement  de  la  connais¬ 
sance  exacte  de  sa  nature  et  de  son  siège.  L’on  sait  que  les 
choses  se  passent  ainsi  pour  les  nouvelles  substances  que 
découvrent  les  chimistes,  ou  pour  les  nouveaux  produits 
qu’ils  obtiennent  dans  leurs  analyses. 

La  langue  grecque ,  si  riche,  si  expressive,  semble  destinée 
a  devenir  la  mère  du  langage  particulier  de  toutes  les  sciences  ; 
c’est  elle  dont  les  ressources  ont  été  fort  habilement  exploitées 
par  M.  Alibert.  Chacune  des  démonstrations  dont  cet  auteur 
a  fait  choix  exprime  ,  peint  en  quelque  sorte  la  maladie  'a  la¬ 
quelle  elle  s’applique  :  c’est  dire  que  M.  Alibert  possède  tous 
les  secrets  de  la  langue  d’Hippocrate,  d’Aristote  et  de  Galien. 
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Le  public  jouit  de  la  première  moitié  de  cet  intéressant 
ouvrage  ;  le  tome  second  et  dernier  doit  voir  incessamment  le 
jour.  A  la  tête  du  premier  volume  ,  on  lit,  sous  le  titre  de 
Considéra  fions  préliminaires ,  une  esquisse  de  l’histoire  de  la 
médecine  ,  depuis  l’origine  de  cet  art  jusqu’à  nos  jours.  Ce 
morceau ,  dans  lequel  le  profond  savoir  et  une  éloquence 
soutenue  brillent  incessamment,  ne  ressemble  a  rien  de  ce  qui 
a  été  composé  sur  le  même  sujet;  c’est  un  travail  neuf,  et 
quant  au  plan ,  et  quant  au  motif.  Le  plan  n’embrasse  point 
une  chronologie  où  les  dates  soient  rapportées  avec  ordre  et 
considérées  comme  l’objet  essentiel;  l’intention  de  l’auteur  a 
été  de  tracer  un  tableau  philosophique ,  d’y  exposer  ies  di¬ 
verses  doctrines  médicales  ,  les  vicissitudes ,  les  progrès  de 
ces  doctrines,  et  d’y  tracer  ies  portraits  des  hommes  les  plus 
remarquables  par  leurs  talens  et  par  leurs  erreurs.  Ce  tableau 
est  peint  d’une  main  habile  ;  les  portraits  sont  d’une  ressem¬ 
blance  qui  atteste  un  talent  tout  particulier  et  un  travail 
immense. 

Nous  allons  maintenant  faire  quelques  citations ,  propres 
à  la  fois  a  justifier  et  à  donner  au  lecteur  une  juste  idée  de  la 
manière  de  M.  Alibert.  «  Buffon  ,  dit-il,  est  une  des  grandes 
lumières  des  siècles  modernes  ;  il  rivalise  avec  ce  que  les 
temps  anciens  ont  produit  de  plus  étonnant  et  de  plus  ex¬ 
traordinaire  :  son  génie  a  un  éclat ,  une  majesté,  qui  ne  se 
retrouvent  dans  aucun  de  ses  contemporains.  Linnæus  sépare 
et  classe  les  objets  ;  Buffon  assemble,  enchaîne  et  généralise 
les  résultats.  Toujours  fécond ,  et  souvent  sublime  ,  c’est  dans 
les  moi ndres  sujets  qu’il  déploie  toute  la  pompe  de  ses  richesses; 
on  dirait  qu’il  veut  les  elever  a  Sa  hauteur.  Ses  systèmes 
brillais,  ses  suppositions  hardies,  on  applaudit  tout  en  lui  ; 
tout,  jusqu’aux  illusions  mensongères,  dans  lesquelles  il 
berce  ses  lecteurs.  Buffon  donne  une  vie  nouvelle  à  toutes  les 
vérités  :  il  veut  dissiper  l’aridité  des  abstractions  et  la  séche¬ 
resse  des  détails,  et  les  plus  belles  images  d’une  poésie  en¬ 
chanteresse  président  sans  cesse  a  ses  descriptions....  ;  il  rap¬ 
pelle,  a  la  fois,  Platon,  Aristote  et  Pline  :  son  style  est 
magnifique  et  imposant,  comme  le  spectacle  de  la  nature.  » 
J.e  m’arrête  a  regret,  et  le  lecteur  m’en  saura  peut-être  mau¬ 
vais  gré  ;  mais  je  ne  veux  pas  le  priver  d’une  aimable  es¬ 
quisse  ,  où  il  est  aisé  de  reconnaître  que  le  cœur  a  conduit  le 
pinceau  ;  c’est  un  homme  simple,  un  ami  cher,  que  M.  Alibert 
va  nous  montrer.  «  Vers  la  lin  du  dix- huitième  siècle  vivait 
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un  philosophe  solitaire ,  qui  avait  reçu  en  partage  les  plus 
douces  qualités  de  Fesprit  et  du  cœur.  Doué  d’un  génie  élevé  r 
mais  constamment  retenu  par  une  timidité  excessive,  il  mit 
son  bonheur  à  se  cacher.  Il  avait  dans  le  style  un  charme 
particulier  ,  qui  lui  avait  concilié  les  suffrages  d’une  foule  de 
lecteurs.  Roussel  ,  à  la  vérité,  avait  pris  pour  matière  de  ses 
méditations  le  sujet  le  plus  attrayant.  Avant  lui ,  on  ne  pos¬ 
sédait  aucun  corps  de  doctrine,  aueun  système  lié  sur  les  phé¬ 
nomènes  physiques  et  moraux  que  présente  l’organisation  de 
la  femme.  Cet  aimable  écrivain  a  su  réunir,  dans  un  ouvrage , 
les  plus  beaux  faits  de  son  histoire,  et  en  faire,  pour  me 
servir  de  ses  propres  expressions,  une  statue  vivante  et  animée. 
Tous  ses  tableaux  sont  gracieux-  rien  n’est  conjectural  dans 
ce  qu’il  avance.  Il  a  surtout  dévoilé  les  plus  fines  nuances  qui 
distinguent  la  femme  ,  indépendamment  des  fonctions  parti¬ 
culières  départies  a  son  sexe,  nuances  qui  n’avaient  été  saisies 
par  aucun  des  auteurs  qui  ont  écrit  sur  la  nature  humaine; 
Roussel  fut  un  penseur  ingénieux  et  un  publiciste  habile  ;  il 
fit  marcher  de  front  la  science  de  l’homme  avec  celle  des 
gouvernemens.  C’est  par  les  lumières  de  la  physiologie  qu’il 
croyait  pouvoir  découvrir  les  bases  sur  lesquelles  il  importe 
de  faire  reposer  le  bonheur  et  la  législation  des  peuples.  Il 
répétait  souvent  cette  profonde  pensée  de  Descaries  ,  que  les 
moyens  de  rendre  les  hommes  meilleurs,  plus  éclairés  et 
plus  heureux ,  devaient  être  infailliblement  puisés  dans  la  mé¬ 
decine.  La  riche  et  féconde  imagination- de  Roussel  prêtait  un 
agrément  infini  aux  sujets  les  plus  graves  et  les  plus  sérieux. 
Cet  aimable  homme  semblait  repousser  les  faveurs  de  la  for¬ 
tune  :  aussi  était-il  d’une  insouciance  singulière  relativement 
a  ses  productions;  et  il  ne  publiait  ses  pensées  qu’autant  que 
ses  amis  l’y  contraignaient.  11  en  est  de  la  modestie  comme 
de  la  nature  :  il  faut  presque  toujours  lui  arracher  ses  secrets. 
Roussel  ne  s’inquiétait  pas  davantage  de  sa  réputation  et  de 
sa  gloire.  Il  me  répétait  quelquefois  ce  mot  d’un  ancien  :  «  je 
souhaite  que  l’on  m’aime  pendant  ma  vie;  on  me  louera,  si 
l’on  veut,  après  ma  mort.  » 

Toute  cette  histoire  de  la  médecine  est  écrite  dans  le  goût 
des  deux  morceaux  qu’on  vient  de  lire.  Partout  Fauteur  étale 
les  richesses  de  l’érudition  et  les  trésors  de  la  science;  partout 
il  sème  des  aperçus  ingénieux  et  remplis  de  finesse.  Le  style 
noble  et  facile  est  varié  selon  la  nature  des  sujets.  L’imagi¬ 
nation  féconde  de  M.  Alibert  communique  a  tout  ce  qu’il 
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écrit  un  charme  entraînant,  dont  le  secret  n’est  connu  que  des 
maîtres  de  Téloquence.  Notre  historien  parle  de  son  art  avec 
un  enthousiasme  qu’il  sait  faire  partager  a  ses  lecteurs  :  «  Et 
quelle  science  est  plus  utile  que  celle  qui  lut tp  sans  cesse 
contre  le  malheur  universel  de  la  destruction  !  N’est-ce  pas 
d’ailleurs  de  son  sein  que  sont  sortis  les  meilleurs  modèles 
dans  plus  d’un  genre;  et  n’est-elle  pas  toujours  la  première, 
par  la  sublimité  de  sa  destination ,  par  la  fécondité  de  ses 
.moyens  ,  par  les  richesses  de  sa  littérature?  »  M.  Alibert  fait 
une  observation  qui  mérite  d’être  communiquée  aux  philoso¬ 
phes,  parce  qu’elle  justifie  l’opinion  de  ceux  qui  placent  la 
médecine  au  premier  rang  des  connaissances  humaines  :  c’est 
que  cette  science,  née  avec  les  premières  sociétés,  a  traversé 
l’immensité  des  temps,  sans  que  les  révolutions  politiques,  les 
ravages  de  la  barbarie  aient  détruit  les  monumens  littéraires 
élevés  par  les  mains  des  médecins.  La  médecine  est  restée  de¬ 
bout  au  milieu  des  ruines.  «  C’est,  ajoute  l'écrivain,  la  seule 
science  qui  n’ait  point  été  altérée  par  les  troubles  de  l’ordre 
social.  »  En  effet ,  la  bibliothèque  d’Alexandrie ,  ce  vaste 
dépôt  de  toutes  les  lumières  ,  perdit  tous  ses  trésors  ,  con¬ 
damnés  h  la  destruction  par  l’odieux  lieutenant  de  Mahomet. 
Les  ouvrages  des  médecins  furent  seuls  préservés,  grâces  a  la 
protection  du  prophète,  qui  chérissait  la  science  de  la  méde¬ 
cine  ,  et  qui  accordait  une  haute  estime  a  ceux  qui  la  culti¬ 
vaient  avec  succès.  Les  Arabes  connurent  donc  les  écrits  des 
Grecs  et  des  Romains ,  et  long- temps  après  la  prise  d’Alexan¬ 
drie,  les  Maures  les  apportèrent  et  les  propagèrent  en  Europe, 
après  la  fondation  de  la  célèbre  Ecole  de  Cordoue.  M.  Alibert 
signale  les  grandes  époques  de  la  science,  depuis  Hippocrate 
jusqu’à  la  fin  du  dix-huitième  siècle.  Le  quinzième  siècle , 
dans  lequel  dominait  encore  l’arabisme,  voit  fonder  les  Uni¬ 
versités  d’Europe,  qui ,  avant,  ne  possédait  que  l’école  de 
Salerne,  dont  la  ville  mérita  le  surnom  de  Civitas  hippocra- 
ticci.  L’anatomie  reprit  naissance  au  quatorzième  siècle;  c’est 
l’époque  de  la  restauration  de  la  chirurgie.  Celui  qui  suivit 
fut  marqué  par  l’invention  de  l’imprimerie,  par  l’enseigne¬ 
ment  de  la  langue  grecque  ,  par  la  conquête  du  Nouveau- 
Monde,  et  par  l’apparition  des  maladies  nouvelles.  Le  seizième 
siècle  fut  illustré  par  la  médecine  d’observation  ,  par  le 
retour  à  la  doctrine  d’Hippocrate.  M.  Alibert  le  surnomme 
le  siècle  hippocratique .  Au  dix- septième ,  la  médecine  d’ob¬ 
servation  atteignit  une  haute  splendeur;  l’art  fut  illustré  par 
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de  grands  hommes  :  en  Allemagne ,  ils  découvrirent  la  ma¬ 
chine  pneumatique  et  réleelricité  *  en  Italie ,  ou  confectionna 
le  télescope,  le  baromètre  et  le  thermomètre-,  la  Hollande 
perfectionna  les  lunettes  et  les  microscopes  ;  l’Espagne  fut  le 
théâtre  des  progrès  de  l’histoire  naturelle  :  on  y  importa  le 
quinquina.  La  France  eut  la  gloire  de  fonder  les  Académies  , 
et  Descartes  y  fit  l’application  de  l’algèbre  et  de  la  géométrie 
aux  sciences  physiques.  Ce  siècle  a  reçu  le  nom  à' européen , 
de  M.  Alibert.  Il  donne  celui  de  philosophique  au  dix- 
huitième  ,  si  fécond  en  grandes  choses. 

Voici  un  parallèle  admirable  des  trois  plus  grands  prati¬ 
ciens  observateurs  dont  s’honore  la  médecine  depuis  Hippo¬ 
crate  :  (c  N'est-ce  pas  le  cas  de  rappeler  ici  une  singularité 
fort  remarquable  pour  les  fastes  de  notre  art  ?  c'est  que  la 
fin  des  trois  derniers  siècles  a  été  couronnée  par  l'apparition 
de  trois  hommes  que  la  nature  avait  en  quelque  sorte  formés 
sur  le  même  type,  Baillou,  Sydenham  et  Stoll.  L’histoire 
ne  doit  pas  laisser  perdre  ces  traits  d’analogie  et  de  ressem¬ 
blance.  En  effet,  tous  trois  ont  mis  en  action  la  doctrine  du 
divin  vieillard,  par  leurs  préceptes  et  par  leur  conduite;  tous 
trois  ont  pratiqué  dans  de  vastes  idées,  et  ont  particulièrement 
approfondi  les  maladies  populaires  ;  tous  trois  sont  les 
meilleurs  modèles  à  proposer  aux  élèves,  parce  qu’ils  ont 
excellé  par  ies  plus  beaux  dons  de  l’esprit  et  du  cœur.  Baillou 
possède  mieux  les  concisions  antiques  des  Grecs,  Sydenham 
insiste  davantage  sur  la  description,  Stoll  épie  mieux  les 
nuances  et  les  traits  inconnus.  Il  eût  fallu  entendre  le  premier 
à  l’Ecole,  le  second  auprès  des  villes,  le  troisième  faisant  la 
médecine  des  pauvres,  et  professant  à  l’hôpital  de  Vienne 
tous  les  secrets  de  son  intéressante  clinique.  L’un  a  paru 
après  les  Arabes  ;  l’autre,  après  les  chimistes  ou  sectateurs  de 
Paracelse;  le  dernier  est  venu  après  les  mécaniciens.  Baillou 
a  montré  plus  de  science,  Sydenham  plus  de  candeur,  Stoll 
plus  de  pénétration.  » 

L’espace  qui  nous  est  accordé  nous  force  â  nous  arrêter 
ici  ;  c’est  avec  quelque  peine  que  nous  résistons  au  désir  de 
citer  plusieurs  morceaux  vraiment  remarquables  sous  le  rap¬ 
port  du  style  et  de  la  pensée  :  nous  en  indiquerons  du  moins 
quelques-uns;  tels  sont  les  portraits  d’Avicenne,  de  Syl- 
vius,  de  Sydenham,  de  Boerhaave  ,  deStahl,  d’Hoffmann, 
de  Cullen,  de  Barthez,  de  Linné,  de  Morgagni,  de  Haller, 
de  Vicq-d’Azyr,  de  Bichat,  etc. 
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Dans  un  second  article,  nous  exposerons  la  doctrine  de 
M.  Alibert,  et  la  marche  qu’il  a  suivie  dans  la  description 
des  maladies  qui  sont  renfermées  dans  le  premier  volume 
de  sa  Nosologie  naturelle. 

FOURNIER-PESCAY. 


Cours  élémentaire  d'hygiène  ;  par  L.  Rostan,  Médecin  de 
l'hospice  de  la  Salpétrière ,  Professeur  dp  médecine 
clinique ,  etc.  Tome  II.  Paris,  1822.  In-8°.  de  4oo  pages. 

(  Deuxième  et  dernier  extrait.  ) 

En  traitant  de  la  manière  de  diriger ,  d'exciter  ou  de 
diminuer  les  passions ,  ou  des  moyens  de  l'hygiène  qui 
agissent  sur  les  passions  et  V intelligence  ,  l’auteur  ne  tient 
pas  assez  compte  des  stimulans  spéciaux  du  cerveau  ;  alors  il 
se  rejette  sur  des  causes  qui  n’ont  qu’une  influence  bien  se¬ 
condaire  et  bien  peu  puissante,  causes  qui  n’ont  été  rebat¬ 
tues,  depuis  Galien  jusqu’à  nos  jours,  i°  que  parce  qu’on 
n’appréciait  pas  assez  la  valeur  des  mots  causes  morales ,  qu’on 
ne  sentait  pas  assez  que  ces  causes  morales  n’étaient  que  des 
stimulans  spéciaux  du  cerveau,  c’est-a-dire  qu’elles  allaient, 
au  moyen  des  sens ,  déterminer  des  changemens  physiques 
dans  cet  organe;  2e  parce  qu’on  ne  connaissait  pas  le  vrai 
siège  des  passions,  et  qu’on  les  plaçait  dans  les  viscères  abdo¬ 
minaux  et  thoraciques;  il  n’est  pas  étonnant  alors  qu’on  ait 
tenu  tant  de  compte  des  stimulans  propres  de  ce.:,  viscères, 
tels  que  les  alimens ,  les  boissons,  l’air  ,  etc.  Maintenant  que 
la  physiologie  est  plusavancée,  on  doit  mettre  les  causes  céré¬ 
brales  en  première  ligne ,  et  en  tenir  compte  presqu’exclnsi- 
vement.  A  Dieu  11e  plaise  que  je  rejette  l’influence  des  vents, 
des  alimens ,  et  des  évacuations  ;  mais  ces  causes  n’agissent 
pas  plus  sur  le  cerveau  et  sur  les  fonctions,  qu’elles  n’agissent 
sur  les  autres  viscères;  elles  sont  des  stimulans  généraux  de 
tous  les  organes  ;  si  elles  sont  excitantes,  elles  stimulent  le 
cœur,  le  poumon,  les  organes  digestifs  ,  comme  elles  sti¬ 
mulent  le  cerveau;  si  elles  sont  débilitantes,  sédatives,  elles 
ralentissent  l’activité  d’action  de  tous  ces  organes.  Il  est  donc 
fastidieux  de  redire  l’influence  qu’ont  les  alimens  sur  telle 
fonction,  tel  appareil,  tel  organe;  c  est  seulement  en  parlant 
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des  stîmulans  spéciaux ,  qu’on  doit  considérer  les  organes 
isolément;  c’est  donc  une  chose  ridicule,  que  d’examiner 
l’influence  des  alimens  sur  les  passions,  puisque,  si  certains 
alimens  les  allument  ou  les  éteignent ,  ils  activeront  ou  ra¬ 
lentiront,  par  la  même  raison,  la  circulation,  la  locomo¬ 
tion,  etc.  Quand  donc  il  s’agira  des  actes  du  cerveau,  les 
causes  ci-dessus  n’agiront  pas  sur  cet  organe  d’une  manière 
plus  spéciale  que  sur  la  plèvre,  le  rein,  les  organes  géni¬ 
taux,  etc.  Appuyons  notre  proposition  par  quelques  exemples. 
Un  homme  est  doué  d’une  constitution  excitable ,  de  ce  tem¬ 
pérament,  si  vous  le  voulez,  qu’on  appelle  bilieux;  il  a  en 
partage  une  intelligence  médiocre;  cet  homme  a  un  travail  a 
composer,  donnez-lui  du  vin  généreux  ,  et  des  épices  tant 
qu’il  vous  plaira,  son  travail  n’en  ira  pas  beaucoup  mieux, 
et  vous  lui  donnerez  une  gastrite  ;  mais  laissez-le  à  l’eau ,  s’il 
est  à  ce  régime,  voire  même  aux  bains  tièdes  qui ,  suivant 
vous,  rendent  l’intelligence  lourde  et  les  travaux  d’esprit 
difficiles,  puis  donnez-lui  des  idées  ,  excitez  son  cerveau  spé¬ 
cialement  ,  et  vous  verrez  si  ces  moyens  ne  le  conduiront  pas 
plus  vite  a  son  but  que  ceux  que  vous  dirigez  sur  l’estomac. 
Un  homme  aime  une  femme  passionnément ,  il  ne  voit  qu’elle , 
il  ne  vit,  il  ne  respire  que  pour  elle;  appliquez  lui  ce  que 
vous  nous  racontez  de  vos  moines,  saignez-le,  mettez-le  au 
régime;  je  vous  défie,  malgré  l’autorité  de  Galien  et  de  Caba¬ 
nis  ,  de  le  délivrer  par  ce  seul  régime  de  la  passion  qui  brûle 
son  cerveau;  vous  affaiblirez  tout  l’organisme,  l’affection  cé¬ 
rébrale  n’en  sera  guère  moins  terrible.  Opérez,  au  contraire, 
dans  le  cerveau  même  une  révulsion  agissez  directement 
sur  cet  organe,  changez,  par  des  stimulans  cérébraux,  la 
série  d’idées  qui  l’occupe;  changez,  si  vous  voulez,  l’objet 
de  l’affection  ;  présentez  une  autre  femme  à  cet  amant  infor¬ 
tuné;  faites  brillera  ses  yeux  les  prestiges  de  l’ambition,  les 
illusions  de  la  gloire;  agissez ,  en  un  mot ,  sur  son  cerveau  , 
et  non  sur  son  ventre,  et  vous  obtiendrez  un  peu  plus  vite 
les  résultats  désirés.  Mais,  je  le  répète  encore  ici ,  afin  qu’on 
ne  m’accuse  pas  de  rejeter  ce  que  tout  le  monde  admet ,  l’in¬ 
fluence  des  alimens  et  de  l’air,  etc.;  je  répète,  dis-je,  qu’on 
ne  doit  pas  négliger  ces  moyens  ;  ils  remédieront  a  la  consti- 

1  II  est  clair  que  je  ne  considère  pas  le  cerveau  comme  un  tout  uni¬ 
que;  sans  cela,  ce  que  je  dis  n’aurait  aucun  sens,  puisque  la  révulsion 
indique  une  action  produite  sur  une  partie  autre  que  celle  qui  est  le 
siège  du  mal. 


(  58  ) 

tution  générale;  c’est  par  un  régime  doux  que  l’on  préviendra 
bien  des  foyers  d’irritation,  toujours  prêts  à  s’allumer  dans  les 
viscères  des  individus  affectés  de  passions  fortes  ;  mais  aussi , 
on  doit  accorder  a  ces  moyens  moins  d’influence  que  ne  l’a 
fait M.  Rostan  (  ce  sont,  dit-il ,  sans  contredit,  les  plus  puis- 
sans),  et  surtout  on  doit  déterminer  leurs  effets  plus  rigou¬ 
reusement  qu’il  ne  l’a  fait.  Je  vois  ici ,  dans  huit  lignes  seule¬ 
ment  ,  deux  choses  qui  me  paraissent  contradictoires  l’une  à 
l’autre  :  «  L’abus  des  bains  tièdes  ,  dit  l’auteur,  affaiblit  l’ac¬ 
tion  cérébrale  ,  il  énerve  ,  amollit  le  courage  ,  rend  l’intelli¬ 
gence  lourde ,  les  travaux  de  l’esprit  difficiles,  diminue  la 
contractilité,  rend  impropre  aux  travaux  qui  exigent  de  la 
force  et  de  la  persévérance  ;  il  dispose  aux  jouissances  de 
l’union  des  sexes.  Voici  donc  un  moyen  hygiénique  pris 
en  excès ,  qui ,  dans  ie  commencement  de  Y  alinéa,  est  contre- 
stimulant  de  tous  les  actes  de  l’organisme  auxquels  le  cer¬ 
veau  préside,  et  qui,  vers  la  fin  de  Y  alinéa  ,  devient  stimu¬ 
lant  d’une  fonction  (l’union  des  sexes)  à  laquelle  pourtant 
les  débilitans  ne  doivent  pas  donner  plutôt  de  l’énergie ,  qu’a 
celles  qui  ont  été  préalablement  citees  :  une  même  cause  ne 
peut  produire  des  effets  aussi  évidemment  opposés  ;  mais, 
continuons  cet  alinéa:  «Le  massage  ,  les  frictions,  les  onc¬ 
tions  et  les  cosmétiques,  agissent  de  la  même  manière;  ils 
rendent  faibles,  timides,  et  pusillanimes.»  Jusqu’alors  je 
n’avais  pas  cru  que  les  frictions,  les  onctions,  et  ees  divers 
moyens  employés  par  les  athlètes  de  l’antiquité  ,  pussent  af¬ 
faiblir;  mais  ce  qu’il  m’est  bien  plus  difficile  de  croire,  c’est 
que  ces  diverses  pratiques,  qui  agissent  sur  la  peau  et  les 
muscles ,  en  favorisant  les  fonctions  de  l’une  et  des  autres , 
puissent  constituer  une  sorte  d’éducation  cérébrale  ,  puissent 
modifier  le  cerveau,  de  manière  à  rendre  l’homme  timide  et 
pusillanime:  je  plaindrais  bien  celui  dont  le  courage  pourrait 
être  enchaîné  par  d’aussi  petits  moyens;  les  effets  qu’ils  pro¬ 
duisent  sont  d’ailleurs  trop  généralisés  par  M.  Rostan.  Ainsi  7 
l’individu  de  constitution  lymphatique,  souvent  plongé  dans 
un  bain  tiède,  pourra  bien  n’y  trouver  que  les  résultats  fâ¬ 
cheux  qu’énumère  l’auteur  ;  mais  cet  homme  sec ,  dont  le 
corps  est  brûlant  et  les  fonctions  si  actives ,  n’aura  pas  à 
craindre  d’y  perdre  sa  contractilité  et  ses  facultés  intellec¬ 
tuelles.  Ces  bains  sont,  au  contraire,  avec  le  sommeil  pro¬ 
longé  ie  plus  possible,  le  meilleur  moyen  que  je  connaisse 
pour  empêcher  l’usure  prématurée  de  cet  individu.  Parmi  les 


agens  hygiéniques  qui  modifient  les  actes  cérébraux ,  M.  Ros* 
tan  range  encore  le  tabac  -,  mais  je  ne  sais  encore  a  quoi  m'en 
tenir  sur  les  propriétés  de  cet  agent.  «  Le  tabac ,  dit  fi  auteur  , 
n'est  pas  sans  action  sur  le  cerveau,  dont  il  éveille  la  sensi¬ 
bilité . ;  il  est  d’ailleurs  de  la  classe  des  narcotiques,  c’est 

dire  assez  qu  il  jouit  d’une  action  spéciale  sur  l’encéphale». 
J'avoue  que  j’aurais  désiré  savoir  si  c’est  en  éveillant  la  sensi¬ 
bilité  de  cet  organe  ,  ou  si  c’est  comme  narcotique,  qu’il  jouit 
d’une  action  spéciale  :  car  ces  deux  résultats  ne  me  paraissent 
pas  ,  h  moi ,  tout  h  fait  identiques. 

En  parlant  des  professions  sédentaires,  et  qui  exigent  peu 
d’exercice,  l’auteur  énumère  une  série  d’affections  qui  ne 
prouvent  rien  autre  chose,  sinon  que ,  chez  les  individus  livrés 
à  ces  professions,  les  viscères  intérieurs  doivent  être  irri¬ 
tables,  les  membranes  muqueuses  surtout;  mais,  parmi  les 
conseils  très-sages  qu’il  donne  a  ces  individus ,  nous  en  ren¬ 
controns  un  qui  nous  paraît  dangereux,  au  moins  par  ses 
conséquences,  c’est  celui  de  boire  du  vin  pur,  et  même  de 
l’eau-de-vie.  II  vaut  beaucoup  mieux  que,  hors  le  temps  de 
leur  occupation  habituelle,  ils  prennent  un  pxercice  actif 
violent  et  en  plein  air,  qui  détruise  les  nuisibles  effets  de  la 
position  qu’ils  ont  gardée,  et  de  l'atmosphère  viciée  dans  la¬ 
quelle  ils  sont  ensevelis;  et  je  suis  certain  que  tous  les  ou¬ 
vriers  occupés  à  Paris  a  des  arts  sédentaires  ,  ne  sont  d’une 
aussi  misérable  constitution  ,  que  parce  qu’ils  portent  trop 
loin  l’observation  du  précepte (  déjà  nuisible)  émis  par  l’au¬ 


teur. 

En  traitant  de  l’abus  des  plaisirs  de  l’amour  et  des  effets 
de  la  continence  ,  M.  Rostan,  comme  presque  tous  ceux  qui 
ont  écrit^sur  ce  sujet,  substitue  a  la  vérité  les  brillantes  exa¬ 
gérations  de  son  imagination.  «  L’histoire  des  couvons',  dit 
M.  Rostan ,  nous  montre  ces  malheureux  (quels  malheureux? 
l’auteur  n'a  précédemment  parlé  que  de  femmes) ,  en  proie  a 
toute  la  fougue  de  leurs  sens,  entrer  quelquefois  dans  des 
révoltes  et  des  séditions  furieuses  que  toute  la  puissance  du 
régime  débilitant  avait  beaucoup  de  peine  à  calmer.  »  Sont-ce 
là  des  effets  de  la  continence  ?  Quels  rapports  ont  des  haines 
de  prêtres,  des.  révoltes,  des  séditions  ,  avec  la  continence? 
D'ailleurs,  M.  Rostan  est-il  assez  dupe  pour  croire  que  les 
bonnes  gens  dont  il  veut  parler,  se  passassent  de  femmes  ? 
Certes,  M.  Rostan,  vous  n’avez  pas  vécu  dans  le  voisinage 
ies  abbayes,  on  bien  les  anciennes  chroniques  calomnient 
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bien  horriblement  les  saints  personnages  qui  habitaient  ces 
demeures.  Ces  révoltes  et  ces  séditions ,  d’ailleurs  ,  sont  si  loin 
d’être  l’effet  de  la  continence,  que  la  classe  des  passions  qui 
les  fait  naître  empêche  elle  seule  de  penser  aux  plaisirs  de 
l’amour  :  ces  séditions  n’émanaient-elles  pas  de  l’ambition , 
de  la  vanité,  de  l’amour-propre r  de  l’orgueil,  de  la  gour¬ 
mandise  ? 

En  pariant  des  règles  relatives  aux  constitutions  ,  Fauteur 
s’exprime  ainsi  :  «  Nous  savons  bien  que  les  phénomènes  de 
la  sensibilité  ne  sont,  ni  dans  les  cheveux,  ni  dans  la  peau* 
ni  dans  la  couleur  des  yeux ,  et  nous  avons  l’amour-propre 
de  croire  que  Fauteur  anonyme  qui  s’est  efforcé  de  tourner 
en  dérision  nos  principes  ,  nous  rend  en  lui-même  cette  jus¬ 
tice  ;  mais,  l’observation  a  démontré  quùm  général  l’exalta¬ 
tion  nerveuse  était  plus  particulière  aux  individus  dont  les 
chairs  étaient  molles  et  fiasques ,  les  cheveux  blonds  et  les 
yeux  bleus.  »  Je  m’arrête  la  ,  et  sans  chercher  a  justifier  la 
critique  que  j’ai  faite  du  premier  volume  de  M.  Rostan,  je 
lui  dirai  tout  simplement  que  l’observation  qu’il  invoque  en 
sa  faveur  ne  prouve  pas  du  tout  que  l’exaltation  nerveuse 
accompagne  les  cheveux  blonds,  les  yeux  bleus ,  les  chairs 
molles  et  fiasques,  et  j’ai  toujours  cru  pour  mon  compte  que 
les  Hollandais  empâtés  et  a  chairs  molles  ,  et  que  tous  les 
peuples  septentrionaux,  dont  les  cheveux  sont  blonds  et  les 
yeux  bleus,  étaient  moins  sensibles,  moins  impressionnables 
que  le  Castillau  a  l’œil  noir.  Au  reste ,  j’attache  si  peu  d’impor¬ 
tance  à  ces  signes  extérieurs,  que  je  passerais  condamnation  7 
si  cela  en  valait  la  peine ,  tant  je  suis  persuadé  que  la  sensibi¬ 
lité  ,  indépendante  de  toutes  ces  causes,  tient  au  développe¬ 
ment  des  organes  où  elle  gît,  a  la  multitude  des  causes  qui 
les  excitent ,  et  qu’elle  se  retrouve  chez  le  blond  comme  chez 
le  noir  ,  quoique  plus  fréquemment  chez  ce  dernier ,  malgré 
ce  qu’en  dit  M.  Rostan  ,  qui  serait  seul  d’un  avis  contraire 
au  mien,  et  quand  même  les  médecins  que  nous  prendrions 
l’un  et  l’autre  pour  arbitres  seraient  encore  imbus  des  vieilles 
idées  que  le  temps  a  consacrées  sur  les  tempéraraens.  Après 
avoir  parfaitement  énoncé  ce  qui  convient  aux  terapéramens 
bilieux  ,  sanguin  ,  encéphalique  ,  M.  Rostan  semble  regretter 
de  terminer  un  article  sans  y  laisser  quelque  trace  du  vieux 
levain  :  ainsi,  après  avoir  énoncé  la  plus  grande  partie  des 
matériaux  hygiéniques  propres  a  ce  dernier  tempérament ,  il 
s’exprime  ainsi  :  «  Lorsque  c’est  à  un  dérangement  dans 
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l'écoulement  menstruel  qu’on  peut  rapporter  l’origine  de  cette 
constitution  ,  toutes  les  ressources  de  l’art  doivent  être  diri¬ 
gées  pour  le  rétablir  dans  son  état  physiologique.  »  Qu’il  me 
soit  permis  de  demander  a  M.  Rostan,  comment  L’origine  de 
cette  constitution,  qui  agrandit  la  sphère  des  actes  encépha¬ 
liques  (  qualités  affectives,  facultés  intellectuelles  ,  etc.),  peut 
être  causée  par  la  suppression  de  l’une  des  fonctions  de  l’uté¬ 
rus?  Si  M.  Rostan  nous  disait  que  la  constitution  nerveuse 
peut  être  aggravée  par  la  suppression  des  règles ,  cette  opi¬ 
nion,  supposant  une  prédisposition  nerveuse  antérieurement 
existante,  serait  très-admissible;  mais,  il  est  évident  que 
M.  Rostan  prend  un  effet  pour  une  cause.  L’origine  de  la 
constitution  où  prédomine  l’encéphale  ne  peut  être  due  qu’a 
une  organisation  primordiale,  congéniale,  ou  qu’à  un  exer¬ 
cice  répété  de  cet  organe.  Je  conçois  fort  bien  que  les  règles 
puissent  se  supprimer  par  une  excitation  trop  forte,  dirigée 
sur  l’encéphale  :  ce  ne  sera  là  qu’une  conséquence  du  prin¬ 
cipe  duobus  doloribus ,  etc.  ;  mais  je  ne  conçois  pas  aussi 
aisément  que  la  prédominance  de  l’encéphale  puisse  naître 
parce  que  les  règles  se  suppriment,  s’il  n’y  a  pas  exercice, 
excitation  préalable  de  l’organe.  Ce  ne  sera  donc  pas  V ori¬ 
gine  de  la  constitution  nerveuse  qui  pourra  jamais  être  due  à 
la  suppression  des  îègles.  Si  nous  voulons  prouver  par  des 
exemples  la  justesse  de  notre  réfutation ,  examinons  chez  ces 
robustes  villageoises,  dont  le  cerveau  n’est  pas  exercé,  les 
effets  que  produit  la  suppression  des  règles,  et  nous  ver¬ 
rons  que  c’est  ordinairement  sur  l’estomac  ,  les  poumons,  ou 
sur  d’autres  organes  plus  souvent  exercés  ou  excités  que  le 
cerveau ,  que  s’opère  la  révulsion  morbide. 

Tout  ce  que  M.  Rostan  dit  de  la  constitution  où  domine 
Tappareil  locomoteur  est  très-sage.  Je  lui  ferai  seulement 
observer  que  ,  s’il  est,  dans  certains  cas,  permis  au  médecin 
de  diminuer  ia  constitution  sanguine  à  l’aide  des  moyens  dé- 
bilitans ,  dans  aucun  cas  on  ne  doit  agir  de  la  même  manière 
envers  l'homme  chez  lequel  domine  seulement  le  système 
musculaire.  Il  n’en  est  pas  du  volume  et  de  la  dureté  d’un 
muscle  comme  de  la  quantité  et  de  la  richesse  du  sang, 

1  excès  de  ce  fluide  peut  nuire  ;  l’excès  de  force  musculaire 
ne  nuit  jamais,  ou  plutôt  jamais  il  ne  peut  y  avoir  excès 
dans  ce  cas.  Si  quelqu’individu  que  la  pléthore  n’incommode 
pas,  chez  lequel  on  n’aperçoit  aucune  trace  de  graisse,  avait 
la  bêtise  de  se  plaindre  d’une  trop  grande  force,  d’un  trop 
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grand  développement  dans  ses  muscles ,  il  mériterait  d’être 
envoyé  aux  petites  maisons  avec  le  médecin  qui  chercherait  à 
lui  soustraire  ces  forces  au  moyen  de  laxatifs,  quand  bien 
même  ce  dernier  s’appuyerait  de  tous  les  aphorismes  du  père 
de  la  médecine.  Si  cet  homme  se  plaint  de  son  peu  d’intelli¬ 
gence  ,  qu’il  exerce  son  cerveau  et  condamne  ses  muscles  au 
repos,  mais  qu’il  laisse  ses  intestins  tranquilles. 

Tout  ce  que  dit  M.  Rostan  sur  la  constitution  où  domine 
l’appareil  reproducteur  est  fort  judicieux.  J’ai  vu  cette  cons¬ 
titution,  ou  plutôt  cette  disposition  organique  locale,  bien 
caractérisée  chez  plusieurs  personnes,  mais,  entre  autres, 
chez  une  femme,  et  je  n’ai  rien  à  ajouter  aux  sages  préceptes 
donnés  par  M.  Rostan,  sinon  que  je  tenterais  ,  hors  le  temps 
des  exercices  actifs  vioiens  auxquels  je  soumettrais  les  indi¬ 
vidus  qui  présentent  cette  disposition ,  des  applications  con¬ 
tinues  de  glace  pilée  sur  le  cervelet ,  et  des  saignées  locales  a 
la  nuque  :  l’expérience  de  M.  Gall ,  fortifiée  par  celle  de 
M.  Sèvre,  et  par  plusieurs  observations  d’un  de  nos  plus 
illustres  chirurgiens,  M.  le  baron  Larrey,  ayant  presque  mis 
hors  de  doute  que  le  cervelet  joue  le  plus  grand  rôle  dans  la 
production  du  penchant  au  coït.  La  femme  dont  je  parle  avait 
un  énorme  cervelet,  mais  n’avait  rien  qui  ressemblât  â  la  cons¬ 
titution  de  ces  prétendues  hystériques  qn’on  accuse  si  ridi¬ 
culement  de  grands  besoins  de  copulation;  sa  figure  était 
fraîche  et  vermeille  ^  ses  yeux  pleins  de  feu,  ses  cheveux 
noirs  et  crépus,  ses  épaules  larges,  ses  bras  musculeux  et 
rosés  (je  suis  loin  d’énumérer  ces  attributs  comme  des  ca¬ 
ractères  distinctifs  de  la  prédisposition  dont  il  s’agit ,  puisque 
je  la  regarde  comme  due  à  la  prédominance  d’un  seul  organe)  ; 
sa  conversation  exprimait  sans  détours  les  plus  ardens  désirs  , 
et,  pour  comble  de  tourmens,  sa  situation  la  réduisait  aux 
plaisirs  solitaires  ,  aussi  m’a-t-elle  fait  l’aveu  qu’elle  ne  se 
les  épargnait  pas. 

Le  chapitre  qui  comprend  les  règles  d’hygiène  relatives  à 
la  femme,  offre  une  réhabilitation  de  quelques  préjugés  de 
la  vieille  médecine,  mêlés  a  ceux  des  gens  du  monde.  «  Trois 
époques  remarquables ,  dit  l’auteur,  réclament  des  précau¬ 
tions  par  les  dangers  dont  elles  sont  accompagnées  :  »  tout 
le  monde  sait  qu’il  s’agit  ici  de  la  manifestation  et  de  la  ces¬ 
sation  des  règles ,  et  de  la  grossesse.  Les  médecins  exempts 
de  préjugés  ne  pensent  plus  que  la  continuation  des  actes 
naturels  puisse  constituer  par  elle-même  des  dangers,  des 
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actes  pathologiques.  «  Les  femmes,  continue  l’auteur,  lie 
s’abandonnent  pas  sans  danger  a  la  fougue  de  leurs  passions 
(les  hommes  s’y  abandonnent-ils  sans  danger);  elles  feront 
sagement  d’être  sobres,  de  manger  peu  et  des  alimens  de  fa¬ 
cile  digestion ,  de  s’abstenir  de  boissons  fortes  ,  surtout  de 
boissons  alcooliques.  »  De  bonne  foi,  était-ce  bien  la  peine 
de  faire  un  chapitre  pour  y  établir  ces  préceptes  ?  D’ailleurs  , 
en  supposant  qu’on  ne  les  suivît  pas,  pour  ainsi  dire,  ins¬ 
tinctivement  ,  la  quantité  des  alimens  que  prend  la  femme 
lie  varie-t-elle  pas  suivant  l’état  qu’elle  exerce?  «  Sensibles 
aux  impressions  de  l’air  ,  elles  (les  femmes)  devraient  prendre 
plus  de  précautions  dans  leur  manière  de  se  vêtir.  »  Si  j’avais 
un  conseil  a  donner  a  nos  dames  de  Paris ,  c’en  serait  lin  op¬ 
posé  a  celui  de  l’auteur  ;  ce  serait  le  conseil  de  prendre  des 
précautions  pour  être  moins  sensibles  aux  impressions  de 
l’air,  et  non  celui  de  les  éviter  a  force  de  vêtemens.  Voyez 

*  . _ _  %j 

ces  robustes  femmes  qui  étalent  leurs  grâces  sous  les  por¬ 
tiques  du  Palais-Royal  et  le  long  de  la  rue  Saint-Honoré; 
elles  ont,  pendant  les  plus  fortes  gelées,  la  gorge  et  les  bras 
nus,  en  sont-elles  pour  cela  moins  pleines  de  santé,  d’em¬ 
bonpoint  et  de  fraîcheur,  que  nos  femmes  du  grand  ton, 
renfermées  dans  leurs  boudoirs,  et  couvertes  d’hermine? 
<c  Leurs  chairs,  dit  l’auteur  ,  se  trouveront  raffermies  par  le 
bain  froid  :  »  c’est  une  erreur  que  M.  Rostan  11’avancerait 
pas  s’il  connaissait  les  expériences  de  Sanctorius.  Le  raffer¬ 
missement  des  tissus  causé  par  l’absence  passagère  du  calo¬ 
rique  n’est  que  momentané;  leur  expansion  qui  suit  cet  état 
n’en  est  que  plus  considérable.  «  Les  bains  de  mer  leur  se¬ 
ront  fort  avantageux  (  pas  plus  qu’aux  hommes  ) ,  le  sommeil 
leur  est  nécessaire;  mais,  en  général,  portées  a  l’inaction  par 
la  faiblesse  de  leurs  organes  locomoteurs  ,  elles  en  prolongent 
trop  la  durée ,  etc.  :  cette  habitude  les  énerve,  les  affai¬ 
blit  ,  etc.  »  J’ai  déjà  relevé  cette  erreur  ;  je  vais  le  faire  en¬ 
core  ,  parce  que  je  la  regarde  comme  la  plus  préjudiciable  de 
celles  qui  sont  échappées  à  M.  Rostan.  Je  répète  donc  que 
le  sommeil  n’affaiblit  pas,  n’énerve  pas;  qu’au  contraire,  il 
laisse  prendre  aux  organes  un  véritable  et  parfait  repos  qui 
les  rend  ensuite  mieux  disposés  aux  divers  actes  dont  ils  sont 
chargés;  en  sorte  qu’ils  travaillent  plus  efficacement,  soit  à 
la  réparation  des  pertes,  soit  à  l’accomplissement  de  diverses 
fonctions,  plus  ou  moins  étrangères  à  celles-ci;  le  sommeil 
rend  les  individus  moins  irritables,  moins  sensibles  (  avau- 
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tage  bien  précieux  pour  les  dames  de  Paris,  pour  lesquelles 
un  chapitre  spécial  d’hygiène  est  moins  inutile  que  pour  les 
femmes  de  campagne)  ;  c’est  l’inaction  des  membres  pendant 
l'occupation  du  cerveau  qui  affaiblit  ;  c’est  le  défaut  de  som¬ 
meil,  les  soirées  prolongées  au  milieu  et  a  l’aide  des  excitans 
de  toute  nature,  et  agissant  sur  presque  tous  nos  organes, 
conline ,  liqueurs  stimulantes,  lumière  artificielle  trop  vive, 
souvent  réfléchie  par  des  objets  qui  en  rendent  l’éclat  plus 
vif  encore,  émanations  odoriférantes  de  toute  espèce,  musique 
de  tout  genre,  excitation  des  facultés  affectives,  au  moyen 
de  spectacles  tristes  ,  excitation  de  ces  dernières  et  de  l’in¬ 
telligence  au  moyen  des  combinaisons  qu’exigent  le  jeu  et 
ses  suites,  etc.,  etc.;  voila  les  causes  réelles  .qui  énervent 
nos  dames,  qui  les  rendent  pâles,  qui  rendent  leur  locomo¬ 
tion  pénible.  Les  gens  nerveux  ,  les  gens  dont  la  vie  est  ac¬ 
tive,  ne  peuvent  se  soutenir  sur  leurs  jambes,  sont  pâles  et 
défaits  quand  ils  ont  passé  une  nuit  sans  dormir.  C’est  à  des 
enfans  paresseux,  c’est  à  des  serviteurs  négligens,  dont  la 
constitution  est  lymphatique,  la  nutrition  active  ,  et  le  cer¬ 
veau  peu  irritable ,  qu’il  faut  faire  croire  que  le  sommeil  est 
malfaisant,  afin  d’obtenir  d’eux  plus  de  travail;  mais  il  ne 
faut  pas  emettre  de  pareils  préceptes  dans  un  article  d’hy¬ 
giène  applicable  aux  dames.  De  l’exercice  musculaire  et  du 
sommeil ,  voilà  ce  qu’il  faut  leur  recommander  ;  qu’elles 
sortent  du  lit  et  même  de  la  chambre ,  si  elles  ne  peuvent 
dormir;  mais  qu’elles  fassent  pendant  le  jour  autant  d’exer¬ 
cice  qu’il  sera  nécessaire  pour  se  procurer  du  sommeil.  Je  leur 
garantis  que  c’est  le  seul  moyen  de  recouvrer  des  forces,  de 
la  fraîcheur,  du  coloris  et  de  l’embonpoint.  Je  n’assigne  point 
de  limites  à  leur  sommeil.  Qu’elles  dorment,  tant  qu’elles  pour¬ 
ront,  mais  qu’elles  quittent  le  lit  quand  elles  ne  dorment 
plus  :  c’est  en  y  restant  qu’elles  s’énervent.  M.  Rostan  donne 
les  conseils  les  plus  sages  ,  relativement  aux  spectacles  ,  aux 
bals ,  a  la  musique ,  et  a  l’éloignement  des  causes  qui  peuvent 
allumer  les  passions ,  et  finit  ce  volume  par  quelques  réflexions 
judicieuses  sur  les  répugnances  individuelles. 

Nous  terminons  ici  l’examen  du  cours  élémentaire  d’hygiène. 
Concluons  :  L’ouvrage  de  M.  Rostan  a  le  mérite  réel  à  nos  yeux 
de  nous  avoir  confirmé  dans  l’opinion  que  nous  avions  déjà  que 
l’hygiène  n’est  point  une  branche  spéciale  de  l’art,  mais  bien, 
comme  nous  l’avons  dit ,  une  extension  de  la  physique  ,  de  la 
chimie,  de  la  physiologie ,  et  l’application  de  ces  sciences  a 
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la  thérapeutique.  Le  livre  de  M.  Rostan  est  plus  physiolo¬ 
gique  que  ceux  qui  ont  paru  sur  le  même  objet.  Si  l’auteur  , 
laissant  tout  amour-propre  de  côté,  veut  se  mettre  au  niveau 
de  la  science  pour  ce  qui  a  rapport  aux  découvertes  physiolo- 
gico-pathologiques  ,  il  pourra  apporter  d’importantes  amélio¬ 
rations  a  son  ouvrage,  et  en  faire  un  livre  vraiment  utile.  Il 
doit  retrancher  de  son  travail,  i°  beaucoup  de  déclamations 
en  style  pindarique  ,  2°  toutes  les  considérations  trop  éten¬ 
dues  de  physiologie  spéciale,  de  physique  et  de  chimie  ,  etc. , 
et  donner  tout  au  plus  un  léger  aperçu  sur  chacun  de  ces 
objets  accessoires.  De  cette  manière  ,  il  pourra  facilement 
réunir  en  un  seul  volume  tous  les  préceptes  d’hygiène  qu’il 
a  donnés.  INous  devons  encore  l’avertir  que  nous  aurions  été 
étonnés  de  la  foule  de  phrases  incorrectes  que  nous  avons  ren¬ 
contrées  dans  son  livre,  si  nous  n’étions  certain  qu’elles  sont 
dues  a  lavrapidité  avec  laquelle  cet  ouvrage  a  été  composé. 
Il  devra  les  faire  disparaître ,  et  éviter  quelques  élans  de 
vanité,  qui  ont  indisposé  plus  d’un  lecteur  a  son  égard  ,  et 
qui  font  un  tqrt  infini  au  caractère  d’indépendance  et  de 
liberté  qu’il  montre  dans  tout  son  ouvrage,  notamment  a 
l’article  où  il  traite  des  professions. 

Ch.  LONDE. 


Histoire  d’une  luxation  de  la  tête  du  fémur  sur  la  branche 
ascendante  de  V ischion ,  vers  son  union  avec  la  portion 
descendante  du  pubis ,  et  description  d’une  méthode  nou¬ 
velle  pour  procéder  à  la  réduction  de  ce  genre  de  dépla¬ 
cement  y  suivie  d’un  léger  aperçu  sur  T  état  de  la  chirurgie 
chez  les  anciens  et  jusqu’à  nos  jours  ;  par  J.  d’Amblard. 
Paris,  1821.  In-8°.  de  xvi-52  pages,  avec  une  planche. 

«  L’imitation  des  copistes  serviles  n’est  pas,  dit  M,  d’Am¬ 
blard,  ce  que  je  me  suis  proposé,  mais  bien  de  rapporter  lit¬ 
téralement  un  fait  de  chirurgie  qui  m’est  propre,  et  dont 
l’aperçu  fera  connaître  combien  cette  science  est  épineuse 
dans  son  exercice.  »  Après  avoir  offert  son  travail  à  MM.  les 
médecins  et  chirurgiens  des  hôpitaux  et  hospices  civils  de 
Bourges ,  il  s’adresse  aux  élèves  en  médecine  de  la  même 
ville  ,  et  les  exhorte  à  n’étudier  la  nature  que  sur  la  nature. 
«  Allez,  leur  dit-il,  ceux  d’entre  vous  qui  le  pouvez ,  au  sein 
tome  xiv.  5 
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de  ers  lieux  destinés  au  refuge  des  infirmités  humaines  (vastes 
hôpitaux  de  la  capitale),  où  vous  pourrez  étudier  le  grand 
livre  de  la  nature,  dirigés  par  des  hommes  que  leurs  actions 
ont  tant  de  fois  immortalisés,  qui  se  feront  un  plaisir  de 
joindre  aux  bons  principes  que  vous  avez  reçus  de  vos  pre¬ 
miers  maîtres  une  expérience  que  vous  trouveriez  difficile¬ 
ment  ailleurs.  5> 

M.  d’Amblard ,  qui  n’a  encore  osé  rien  écrire,  regrette  de 
n’avoir  pu  publier,  en  1819,  un  ouvrage  sur  la  saignée  théo¬ 
rique  et  pratique,  où  sont  énoncées ,  dit-il,  des  méthodes 
nouvelles  pour  procéder  a  l’écoulement  du  sang  produit  par 
l’art,  etc.  Mais  il  tâchera,  dans  un  écrit  sur  la  maladie  vé¬ 
nérienne  ,  «  de  soulever  le  bandeau  de  ceux  qu’aveuglent  des 
opuscules  journaliers,  pour  que  l’abus  de  leur  confiance  ne 
soit  plus  le  poison  qui  finit  par  les  conduire  au  tombeau,  et 
dont  nous  ne  sommes  que  trop  les  témoins  oculaires.  » 

Un  homme  robuste  fait  une  chute,  et  ii  en  résulte  une  luxa¬ 
tion  du  fémur  gauche  sur  la  partie  la  plus  élevée  du  trou  ova¬ 
laire.  Deux  saignées  sont  faites,  un  bain  et  une  potion  avec 
l’éther,  le  camphre  et  l’opium,  ayant  été  administrés,  on 
procéda  â  la  réduction.  Un  mouchoir  plié  diagonalement  en¬ 
toura  la  partie  inférieure  de  la  jambe,  et  l’on  y  attacha,  en 
dedans  et  en  dehors  les  extrémités  du  lac  d’extension.  Le 
drap  de  contre-extension  fut  placé  au  pli  du  périnée  du  côté 
sain,  et  ses  extrémités  ramenées  vers  l’épaule  correspondante 
a  la  cuisse  malade.  Un  troisième  lac  ,  appliqué  autour  de  la 
partie  supérieure  de  cette  cuisse ,  forma  une  anse  assez  grande 
pour  laisser  passer  la  tête  du  chirurgien.  Ces  préparatifs 
étant  faits,  et  l’extension  ,  ainsi  que  la  contre-extension  étant 
opérées,  celui  qui  faisait  la  réduction  engagea  son  cou  dans 
le  lac  circulaire  de  la  cuisse,  et  appuyant  avec  la  main  sur  le 
genou,  en  même  temps  qu’il  élevait  la  partie  supérieure  du 
fémur,  la  tête  de  cet,  os  se  trouva  portée  dans  sa  cavité. 

Telle  est  l’observation  que  M.d’Amblard  a  cru  ne  pouvoir 
.  se  dispenser  de  rendre  publique.  Il  prétend  que  le  lac 
de  contre-extension  étant  ramené  vers  l’épaule  correspon¬ 
dante  â  la  maladie,  le  tronc  ne  peut  se  renverser  de  ce  côté  j 
mais  il  est  évident  que  cette  direction,  loin  de  mettre  obs¬ 
tacle  au  renversement  du  bassin  sur  la  cuisse  luxée,  favo¬ 
rise  au  contraire  ce  mouvement ,  et  M.  d’Amblard  lui-même 
a  été  obligé  de  faire  appuyer  les  mains  d’un  aide  sur  les 
épines  iliaques  antérieures  pour  empêcher  qu’il  n’eût  lieu.  Ce 
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chirurgien  âssure  aussi  que  la  manière  dont  il  fixe  le  lac 
d’extension  prévient  sûrement  la  compression  trop  considé¬ 
rable  et  l’excoriation  de  la  partie  inférieure  de  la  jambe; 
mais  il  faut  remarquer  que  si  le  lien  circulaire  placé  sur 
cette  région,  est  assez  serré  pour  ne  pas  céder  aux  tractions 
qui  lui  sont  communiquées,  il  ne  saurait  en  aucune  façon 
mettre  a  l’abri  de  l’accident  dont  il  s’agit.  Enfin ,  M.  cî’Am- 
blard  semble  prêt  à  réclamer  un  brevet  d’invention  pour 
l’application  du  lac  transversal  sur  la  cuisse.  Mais  il  a  été 
prévenu  depuis  long-temps,  dans  cette  innovation,  par  les 
chirurgiens  anglais,  qui  font  habituellement  usage  de  ce 
moyen,  que  l’on  trouve  décrit  dans  l’ouvrage  de  M.  Coo- 
per ,  et  que  les  praticiens  français  n’ont  pas  adopté,  parce 
qu’ils  remplissent  la  même  indication  avec  leurs  mains. 

On  trouve,  dans  les  notes  chronologiques  sur  la  chirurgie, 
placées  a  la  fin  de  la  brochure  de  M.  d  Âinblard ,  que  Fori- 
gine  de  cette  science  remonte  a  celle  du  monde,  puisque  les 
maladies  sont  immédiatement  résultées  du  premier  péché. 
Dans  ce  morceau,  remarquable  par  sa  bizarrerie,  les  bouts- 
rimés  sont  mêlés  a  la  prose,  car  le  Dieu  de  la  médecine  est 
aussi  celui  des  vers,  et  l’on  y  voit  le  Temps  poursuivre, 
dans  sa  course  insensée , 

L’homme,  qui  semble  voir  son  sort  en  sa  pensée  ; 

pl iis  loin ,  Fauteur,  dans  un  harmonieux  quatrain ,  assure  que 

Nos  parens  plus  heureux  que  leurs  fils  délétères 

Sont  plus  infortunés  que  ne  furent  leurs  pères  , 

Et  que  Ton  souffre  moins  dans  le  siècle  présent 

Que  Ton  ne  doit  souffrir  au  siècle  subséquent. 

« 

Il  suffira  sans  doute,  pour  achever  de  donner  une  idée 
juste  de  la  manière  dont  M.  d’Amblard  juge  des  livres  et  des 
hommes ,  de  rapporter  les  phrases  suivantes.  «  Ezéchile  * , 
dit-il ,  conduit  à  Babylone  par  Nabuchodonôsor ,  où  il  com¬ 
mença  de  prophétiser,  lorsqu’il  s’écrie  :  Fils  de  V  homme , 
fai  brisé  le  bras  de  Pharaon  ,  roi  d’Egypte.  M.  d’Am¬ 
blard  ajoute:  On  n’y  a  point  mis  d’appareil  pour  le  guérir, 
on  11c  Fa  ,  ni  recouvert  de  compresses  ,  ni  environné  de  bandes 
pour  lui  faire  reprendre  sa  vigueur,  et  le  mettre  en  état  de 

manier  le  glaive . Richerand  ,  Nosographie  chirurgicale  , 

auquel  la  médecine  doit  un  monument  pour  la  méthode  qu’il 

t  îî  roulait  dire  sans  doute  Ezéchiel. 


\ 


fi. 
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b  introduite  dans  l’enseignement,  de  cette  science;  Boyer, 
Pathologie  chirurgicale ,  traité  ex  professo ,  hommage 
rendu  a  sa  personne  :  »  le  reste  est  dans  le  même  goût. 

Si  M.  d’Amblard  n'avait  annoncé  la  publication  de  plu¬ 
sieurs  autres  ouvrages  de  chirurgie,  je  me  serais  dispensé  de 
parler  aussi  longuement  de  sa  brochure.  Mais  il  m’a  semblé 
qu’une  critique  sévère  pourrait  l’engager  a  réfléchir  sur  une 
telle  entreprise  ,  à  corriger  son  style,  a  mûrir  ses  pensées,  a 
travailler  enfin  les  sujets  de  ses  méditations,  de  manière  à 
rendre  ses  écrits  susceptibles  d’être  lus,  a  moins  qu’il  n’aime 
mieux  les  garder  en  portefeuille. 


OEuve.es  chirurgicales  d’ k stley  Cooper  et  de  Benjamin 
Travers  ;  traduites  de  V anglais ,  par  G.  Bertrand. 
Paris,  1822.  In-8U.  Deux  volumes  de  xl-355  et  4 pages, 
avec  vingt-deux  planches  lithographiées. 

(Premier  extrait.) 

Les  hommes  qui  font  partie  de  la  même  société ,  ayant 
entre  eux  de  fréquentes  et  intimes  relations  ,  contractent ,  en 
général ,  les  mêmes  habitudes  d’esprit ,  adoptent  des  principes 
analogues,  et  procèdent  a  leurs  investigations  d’après  les 
mêmes  méthodes.  Malgré  les  nuances  d’opinion  qui  les  dis¬ 
tinguent,  on  trouve  constamment,  dans  leurs  écrits  et  dans 
leur  langage,  une  analogie  qui  les  fait  aisément  reconnaître. 
Ils  semblent  s’être  creusé  une  large  ornière  qu’ils  parcourent 
en  divers  sens ,  mais  qu’aucun  d’eux  n’abandonne  entière¬ 
ment.  Ces  ressemblances  11’existent  plus  lorsque  l’on  rap¬ 
proche  les  uns  des  autres  des  individus  de  peuples  différeus. 
Pour  ne  parler  ici  que  de  la  médecine  et  de  la  chirurgie  ,  on 
sait  que  les  personnes  qui  cultivent  ces  sciences  en  Italie  ,  en 
Allemagne,  en  Angleterre,  ont  adopté  d’autres  manières  de 
voir,  d’autres  doctrines  que  nous  ;  qu’ils  se  sont  créé  d’autres 
problèmes  a  résoudre  ;  qu’ils  tirent  souvent  des  faits  d’autres 
conclusions  ;  que  leur  langage  même  a  quelquefois  besoin 
d’interprétation  pour  devenir  intelligible  aux  lecteurs  fran¬ 
çais  ;  enfin,  qu’ils  se  sont  jetés  dans  d’autres  routes.  Quel 
vaste  champ  ne  fournissent  pas  à  la  méditation  le  rappro¬ 
chement  et  la  comparaison  de  tant  de  principes  divers, 
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<fe  tant  de  procédés  différens ,  de  tant  d’opinions ,  d’expé¬ 
riences  et  de  méthodes  variées  !  De  ces  comparaisons  jail¬ 
lissent  fréquemment  d’importantes  vérités  ;  elles  fournissent 
presque  toujours  le  sujet  de  quelques  améliorations  utiles  et 
inattendues.  Les  traductions,  qui  ont  pour  résultat  de  mettre 
les  savans  de  toutes  les  nations  en  rapport  ensemble,  et  de 
communiquer  tous  les  faits  découverts  dans  chaque  pays  , 
constituent  donc  des  travaux  utiles  qu’on  ne  saurait  trop 
encourager.  Il  faut  seulement  faire  lin  choix  judicieux  des 
ouvrages  que  l’on  se  propose  d’importer;  cet  honneur  ne 
doit  être  accordé  qu’aux  écrits  originaux  des  maîtres  de  l’art , 
de  ceux  qui  en  ont  reculé  les  limites,  et  qui  l’ont  enrichi  de 
découvertes  importantes.  En  procédant  d’après  ces  principes  , 
les  traductions  seront  toujours  bien  reçues;  elles  auront  un 
succès  mérité  et  durable;  aucun  orgueil  national  ne  les  re¬ 
poussera.  Sous  ce  rapport,  nous  ne  doutons  pas  que  la  ver¬ 
sion  de  M.  Bertrand  ne  soit  favorablement  accueillie  :  la  ré¬ 
putation  de  MM.  A.  Cooper  et  B.  Travers  ne  peut  manquer 
d’exciter  chez  tous  les  chirurgiens  français  le  désir  de  consul¬ 
ter  leur  livre  et  de  profiter  de  leurs  travaux. 

Avant  d’arriver  jusqu’au  corps  de  l’ouvrage  ,  on  est  obligé 
de  parcourir  deux  épitres  dédicatoires ,  et  un  long  discours 
préliminaire  du  traducteur,  plus  une  dédicace  et  une  préface 
des  auteurs.  Il  aurait  été  d’autant  plus  facile  à  M.  Bertrand 
d  épargner  aux  lecteurs  cette  surabondance  de  pièces  prépara¬ 
toires,  qu’une  traduction  n’est  pas  un  ouvrage  qui  soit  propre 
a  la  personne  qui  l’exécute,  et  que  par  conséquent  on  peut 
se  dispenser  d’y  attacher  beaucoup  d’importance.  Le  discours, 
d’ailleurs,  aurait  pu  être  retranché» sans  inconvénient,  car  il 
ne  renferme  qu’un  parallèle  assez  superficiel  entre  les  travaux 
des  chirurgiens  des  grandes  capitales  et  ceux  des  praticiens 
des  villes  moins  considérables  ;  morceau  qui  est  suivi  de  quel¬ 
ques  réflexions  justes,  mais  tardives,  sur  l’opinion  exagérée 
de  M.  îlicherand  ,  relativement  a  la  supériorité  de  la  chirur¬ 
gie  sur  toutes  les  branches  de  l’art  de  guérir  ,  et  que  termine 
l’analyse  du  livre  de  MM.  Cooper  et  Travers. 

Cet  ouvrage  se  compose  de  dix  Mémoires,  placés  dans 
l’ordre  suivant,  et  qui  ont  pour  objet  :  i°  Les  luxations , 
par  M.  Cooper  ;  2°  V inflammation  de  Vins ,  par  M.  Travers  ; 
3°  la  ligature  de  l'aorte ,  par  M.  Cooper  ;  4°  h  phjmosis  et 
le paraphymosisj  par  M.  Travers;  5°  V exostose,  par  M.  Coo¬ 
per  ;  6°  les  ouvertures  contre  nature  de  T  urètre,  par  le 
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même  ;  f  les  blessures  et  les  ligatures  des  veines ,  par 
M.  Travers  ;  8°  les  luxations  de  la  cuisse  ;  90  les  fractures 
du  col  du  fémur  ;  1  o°  les  tumeurs  enkystées  :  ces  trois  der¬ 
niers  par  M.  Gooper. 

Le  diagnostic  des  luxations  est  une  des  parties  les  plus 
importantes  de  l’histoire  de  ces  maladies.  Le  chirurgien  ne 
saurait  se  tromper  sur  leur  existence  sans  porter  une  atteinte 
funeste  a  sa  réputation.  Un  malade,  dit  M.  Cooper ,  chez  qui 
l’on  a  méconnu  une  lésion  de  ce  genre,  devient  une  preuve 
vivante  de  l’ignorance  ou  du  défaut  d’attention  du  praticien. 
Parmi  les  symptômes  les  plus  saillans  qui  caractérisent  les 
déplacemens  des  os,  Fauteur  indique  la  présence  de  l’extré- 
mité  déplacée  dans  un  lieu  plus  ou  moins  éloigné  de  sa  ca¬ 
vité  naturelle  ;  les  douleurs  locales  ,  l’aplatissement  de  cer¬ 
taines  apophyses,  la  saillie  de  quelques  autres,  la  difficulté  ou 
l’impossibilité'  d’exécuter  plusieurs  mouvemens.  Au  nombre 
des  signes  moins  sensibles,  il  range  :  i°  un  sentiment  de  cré¬ 
pitation  produit  par  l’épanchement  de  l’albumine  dans  l’arti¬ 
culation  et  dans  les  membranes  qui  concourent  a  l’épaississe¬ 
ment  (il  voulait  dire  sans  doute  à  la  secrétion )  de  la  synovie  ; 
2°  un  craquement  qui  se  manifeste  a  chaque  mouvement 
qu’exécute  le  malade.  Il  aurait  été  important  de  noter  si  ces 
derniers  phénomènes  existent  chez  tous  les  sujets ,  a  toutes 
les  articulations  ,  et  lorsque  la  luxation  est  récente,  aussi  bien 
que  quand  elle  est  ancienne.  M.  Cooper  a  omis  de  placer 
parmi  les  résultats  du  déplacement  des  os  la  déviation  des 
membres,  dont  l’axe  abandonne  presque  constamment  sa 
direction  normale,  l’élongation  ou  le  raccourcissement  dont 
les  parties  sont  le  siège,  leur  rotation  en  dedans  ou  en  dehors, 
phénomènes  de  la  plus  haute  importance,  et  qui  doivent 
d’autant  plus  éveiller  l’attention  des  praticiens ,  qu’ils  sont  vé¬ 
ritablement  caractéristiques  de  la  plupart  des  luxations. 

Gomme ,  à  la  suite  de  presque  toutes  les  lésions  mécaniques 
de  nos  organes,  l’inflammation  est  un  des  accidens  les  plus 
redoutables  qui  puissent  succéder  aux  déplacemens  des  os, 
M.  Gooper  Fa  vue,  dans  certains  cas,  être  alors  assez  vio¬ 
lente  pour  faire  périr  les  sujets.  Ce  praticien  indique  avec 
exactitude  les  changemens  que  les  luxations  non  réduites  dé¬ 
terminent  dans  les  parties  qui  en  sont  le  siège;  il  présente  des 
descriptions  exactes  de  plusieurs  variétés  des  articulations 
anormales  qui  remplacent  les  jointures  naturelles  ;  il  se  livre 
enfin  à  quelques  considérations  judicieuses  sur  les  luxations 
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consécutives,  produites ,  soit  par  le  relâchement  des  liens  liga¬ 
menteux,  soit  par  lacération  des  cartilages  et  des  os,  soit 
par  l’atonie  ou  la  paralysie  des  muscles,  ces  organes  ne  pou¬ 
vant  plus  opposer  que  de  faibles  obstacles  aux  causes  cjui  ten¬ 
dent  a  éloigner  les  surfaces  articulaires  les  unes  des  autres. 

Après  quelques  considérations  sur  les  luxations  simples  et 
compliquées  ,  partielles  et  complètes  ,  et  sur  celles  qui  sur¬ 
viennent  chez  les  enfans,  M.  Cooper  examine  les  obstacles 
que  les  ligamens ,  les  tendons  et  les  muscles  peuvent  opposer 
â  la  réduction  ,  et  indique  les  moyens  d’obtenir  celle-ci.  il 
divise  ces  moyens  en  internes  et  en  externes.  Au  nombre  des 
premiers,  il  range  les  bains  chauds,  la  saignée  et  l’émétique; 
parmi  les  autres ,  les  poulies  lui  semblent  les  plus  efficaces,  et 
mériter  la  préférence  des  chirurgiens.  Il  parait ,  d’après  les 
assertions  de  M.  Cooper,  que  les  praticiens  anglais  éprouvent 
habituellement  de  grandes  difficultés  h  réduire  les  luxations. 
C’est  afin  de  surmonter  ces  obstacles,  qu’ils  emploient  presque 
constamment  les  poulies,  à  l’aide  desquelles  on  peut  déployer 
une  force  très-cousidérabîe.  Presque  toujours,  afin  de  rendre 
l’extension  moins  pénible,  ils  tirent  au  malade  seize,  vingt- 
quatre  ou  trente  onces  de  sang;  ils  le  plongent  ensuite  dans 
un  bain  très-chaud;  et,  quand,  par  l’action  réunie  de  ces 
moyens,  il  perd  enfin  connaissance,  ils  lui  administrent  un 
grain  d’émétique,  de  dix  minutes  en  dix  minutes ,  afin  d’aug¬ 
menter  son  «accablement,  et  de  compléter  l’anéantissement  de 
ses  forces.  C'est  durant  les  nausées,  et  la  syncope  presque 
complète,  qui  sont  la  suite  de  ces  médications,  qu’ils  exé¬ 
cutent  les  efforts  de  réduction,  et  souvent  ils  sont  obligés  de 
les  continuer  pendant  une  heure  et  plus.  On  voit,  d’après 
une  observation  de  M.  Nott,  qu’après  avoir  commencé  l’ex¬ 
tension  du  membre  ,  il  donna  au  malade  deux  grains  d’émé¬ 
tique;  que  cette  dose  ,  réitérée  toutes  les  dix  minutes,  fut  ad¬ 
ministrée  cinq  fois;  que  l’on  tira  ensuite  au  sujet  soixante 
onces  de  sang;  et  que  les  extensions  furent  continuées  ensuite 
pendant  deux  heures  et  demie,  avec  toute  la  force  qu’un 
homme  armé  de  poulies  peut  déployer,  avant  d’arriver  à  la 
réduction.  Des  exemples  de  ce  genre  ne  sont  pas  rares  dans 
la  pratique  anglaise  ;  on  ne  sait  alors  lequel  admirer  le  plus , 
ou  de  l’opiniâtreté  du  chirurgien,  ou  de  la  constance  du  ma¬ 
lade.  Quelles  circonstances  rendent  cependant  habituellement 
nécessaire  aux  praticiens  anglais  l’emploi  de  moyens  aussi 
violens,  et  que  l’on  pourrait  appeler  barbares,  tandis  que 
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nous  réduisons  presque  toujours  les  luxations  de  la  cuisse 
avec  le  secours  de  quelques  aides ,  et  après  avoir  seulement 
pris  la  précaution  de  saigner  et  de  mettre  au  bain  les  sujets 
jeunes  et  vigoureux  ? 

La  source  de  toutes  les  difficultés  qu’éprouvent  nos  con¬ 
frères  d’outre-raer ,  me  semble  exister  dans  la  manière  dont 
ils  disposent,  pour  la  réduction  des  luxations  du  fémur,  les 
lacs  d’extension  et  de  contre-extension.  Ils  semblent  avoir 
pris  a  tâche  de  transgresser  toutes  les  règles  qui  doivent  pré¬ 
sider  a  l’emploi  de  ces  moyens ,  et  qui  les  rendent  moins 
douloureux  et  plus  efficaces  :  c’est  au  pli  de  la  cuisse ,  du  côté 
malade,  qu’ils  placent  le  lac  de  contre-extension  ;  quelquefois 
même,  comme  dans  les  luxations  du  fémur  en  haut  et  en  avant , 
ou  en  bas  et  en  avant,  la  bande  de  cuir  qui  le  constitue  a  une 
direction  tellement  transveraîe  a  l’axe  du  membre,  qu’elle 
porte  plus  son  action,  de  dedans  en  dehors  ,  sur  les  muscles 
droit  interne  et  adducteurs,  que,  de  bas  en  haut,  sur  le  bas¬ 
sin.  L’extension  est  toujours  exercée  au  moyen  de  deux  cour¬ 
roies  qui  partent  latéralement  d’une  espèce  de  ceinture, 
laquelle  embrasse  avec  force  la  partie  inférieure  de  la  cuisse. 
Il  est  facile  de  voir  que ,  quand  des  liens  aussi  mal  disposés 
agissent,  ils  compriment  en  haut  et  en  bas  les  muscles  dont 
l’allongement  préalable  est  indispensable  à  la  réduction  : 
aussi,  ces  organes,  violemment  irrités,  se  contractent-ils  avec 
une  énergie  telle  qu’il  faut,  pour  les  vaincre,  affaiblir  beaucoup 
le  sujet,  et  éteindre  momentanément  en  lui  toute  espèce  d’ir¬ 
ritabilité.  Dans  cet  état  même  les  poulies  sont  nécessaires , 
parce  qu’elles  peuvent  seules  donner  une  puissance  assez 
considérable,  et  agir  pendant  des  heures  entières  avec  la 
même  force  sur  les  parties.  Mais  elles  doivent  être  proscrites, 
lorsque  l’on  fait  usage  de  procédés  plus  rationnels.  En  effet, 
Indépendamment  des  inconvéniens  qui  sont  attachés  à  l’em¬ 
ploi  de  moyens  inertes,  dont  il  est  impossible  de  calculer 
exactement  l’action  ,  les  poulies  présentent  un  autre  désavan¬ 
tage  très-remarquable  ;  elles  exigent  que  le  crochet  qui  les 
termine  soit  fixé  h  un  anneau  scellé  dans  un  mur  ou  dans 
une  pièce  de  charpente.  Il  résulte  de  la  que  la  direction  de 
l’extension  est  toujours  invariablement  fixée  d’avance;  qu’elle 
ne  saurait  être  modifiée ,  et  qu’elle  est  là  même  depuis  le 
commencement  jusqu’à  la  fin  des  efforts  de  réduction.  Le 
chirurgien  ne  peut  alors  faire  imprimer  au  membre  allongé 
ces  mouvemens  que  nos  aides  exécutent  si  bien  ;  et  qui  sont  si 


souvent  utiles  pour  ramener  la  tête  de  l’os  dans  sa  cavité ,  et 
pour  rendre  au  membre  la  direction  normale.  En  un  mot , 
au  moyen  des  poulies ,  l’extension  étant  commencée,  le  chi¬ 
rurgien  n’en  est,  en  quelque  sorte,  plus  le  maître  ;  il  ne  peut 
qu’en  modifier  l’intensité  :  au  moyen  des  aides,  au  contraire, 
elle  reste  toute  entière  en  sa  puissance;  il  lui  est  facile  de 
faire  incliner  le  membre  étendu  dans  tous  les  sens  ,  de  ma-  . 
mère  a  remplir  toutes  les  indications  que  peut  présenter  la 
maladie.  Ces  grands  avantages,  qui  sont  attachés  au  procédé 
que  nous  suivons,  et  l’inutilité  dont  serait  pour  nous  l’em¬ 
ploi  de  forces  supérieures  a  celle  de  quelques  personnes 
réunies  ,  feront  sans  doute  que  les  pouiies ,  depuis  si  long¬ 
temps  rejetées  de  notre  pratique,  ne  seront  jamais  adoptées 
de  nouveau  en  Fiance. 

M.  Cooper  appelle  luxations  en  haut,  celles  qui  sont, 
suivant  nous,  en  haut  et  en  arrière;  il  donne  le  nom  de  luxa¬ 
tions  en  arrière  aux  déplacemens  dans  lesquels  la  tête  du 
fémur  occupe  l’échancrure  ischiatique ,  et  qui  doivent  être 
fort  rares,  du  moins  primitivement,  a  raison  de  la  distance 
qui  sépare  cette  ouverture  de  la  cavité  cotyloïde.  Les  luxa¬ 
tions  postérieures  et  inférieures  ne  se  sont  jamais  offertes  a 
son  observation,  elles  lui  paraissent  même  impossibles;  ce¬ 
pendant,  M.  Dupuytren  en  a  récemment  constaté  l’existence, 
que  plusieurs  autres  praticiens  avaient  déjà  admise.  Le  tra¬ 
vail  de  M.  Cooper  est  terminé  par  quelques  observations 
relatives  aux  fractures  des  os  coxaux. 

Une  discussion  grave  s’est  établie  entre  les  chirurgiens 
anglais  et  les  praticiens  allemands;,  les  uns  prétendent  que 
l’honneur  d’avoir  constaté  l’étonnante  efficacité  du  mercure 
contre  les  inflammations  de  l’iris,  appartient  à  MM.  Travers 
et  Farre,  tandis  que  les  autres  revendiquent  cette  même 
découverte  en  faveur  de  M.  Beer,  de  Vienne.  Ces  messieurs 
étaient  allés  jusqu’à  traiter  de  ridicules  leurs  prétentions  réci¬ 
proques  ;  mais  M.  Bertrand  semble  devoir  enfin  rétablir  la 
paix  entre  les  savans  des  deux  peuples  :  il  assure  ,  d’après 
des  informations  exactes  qu’il  a  prises,  que  M.  Beer  préconi¬ 
sait  dcj'a,  en  1801  ,  et  par  conséquent  ,  sans  doute,  antérieu¬ 
rement  aux  praticiens  anglais ,  l’emploi  du  mercure  contre 
Liritis.  Quoi  qu’il  en  soit,  les  idées  de  M.  Travers  sur  cette 
maladie  ,  son  traitement,  l’action  du  mercure  en  général,  et 
la  nature  de  la  syphilis,  sont  assez  importantes  pour  mériter 
une  exposition  sommaire. 
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Le  chirurgien  anglais  considère  l’iritis,  comme  tellement 
liée,  soit  à  l’action  de  la  syphilis,  soit  a  celle  du  mercure, 
qu’il  lui  semble  impossible,  lorsqu’elle  se  manifeste  à  la  suite 
d’ulcères  aux  parties  génitales,  et  qu’elle  est  accompagnée 
d'éruptions  cutanées  ,  de  décider  si  elle  est  due  a  l’affection 
vénérienne,  ou  au  métal  employé  pour  la  combattre.  Il  ne 
peut  distinguer  ces  deux  variétés  de  la  maladie  l’une  de 
l’autre  ,  ni  de  celle  qui  est  accidentellement  produite  par  une 
cause  excitante,  étrangère,  pendant  le  cours  d’un  traitement 
mercuriel;  enfin,  pour  compléter  cet  état  d’incertitude, 
M.  Traversa  observé,  chez  quelques  sujets,  que  l’iritis  se 
développait  durant  l’administration  du  mercure  contre  les 
scrofules  ou  la  gonorrhée,  et  qu’alors  9  pendant  que  cette 
inflammation  se  guérissait  sur  un  œil,  l’organe  opposé  con¬ 
tractait  la  même  affection,  comme  si  le  même  agent  eût  pro¬ 
duit  des  effets  opposés  sur  l’œil  sain  et  sur  l’œil  malade. 

Il  semblerait  résulter  de  ces  faits,  que,  dans  tous  les  cas ,  le 
mercure  étant  une  cause  très-active  du  développement  de  l’iri¬ 
tis  ,  on  doit  le  rejeter  du  traitement  de  cette  maladie.  M.  Tra¬ 
vers  a  déduit  de  ses  observations  une  conclusion  opposée.  Sui¬ 
vant  lui,  les  préparations  mercurielles  conviennent  dans  tous  les 
cas  de  phlegmasie  de  l’iris,  même  dans  ceux  où  il  est  évident 
que  le  mercure  a  déterminé  l’invasion  de  cette  affection.  Afin 
d’expliquer  l’action,  alternativement  mcrhideetcuroîive ,  qu’il 
attribue  au  même  médicament,  chez  le  même  sujet  et  sur  le 
même  organe,  notre  auteur  se  livre  h  des  considérations  phy¬ 
siologiques  et  pathologiques  auxquelles  je  o’ai  rien  compris  , 
sinon  que  l’époque  de  la  lésion,  la  disposition  différente  du  ma¬ 
lade,  l’état  des  parties  affectées,  peuvent  rendre  tellement  avan¬ 
tageux  l’emploi  d’un  moyen  qui  aurait  été  précédemment  nui¬ 
sible,  qu’il  est  susceptible  de  guérir  les  maladies  que  lui- 
même  avait  produites.  S’il  en  était  ainsi  ,  si  i’on  croyait 
devoir  continuer  l’administration  du  mercure  pour  guérir 
l’iritis  chez  un  sujet  où  la  maladie  aurait  été  manifeste¬ 
ment  déterminée  par  cette  substance,  il  faudrait  renoncer 
aux  lois  les  mieux  constatées  de  l’organisme  animal ,  aux  in¬ 


ductions  fournies  par  toutes  les  observations ,  aux  axiomes 
les  plus  anciens  de  la  pathologie,  et  spécialement  a  celui-ci  : 
sublatâ  causa ,  etc.  Il  n’est  pas  à  craindre ,  je  pense ,  que 
les  médecins  français  adoptent  de  semblables  exagérations. 
Pour  eux ,  le  nombre  des  inflammations  appelées  spécifiques 
diminue  chaque  jour  ;  et  ils'  les  traitent  toutes  avec  succès 
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d’abord,  en  écartant  les  causes  qui  les  ont  déterminées; 
ensuite  ,  en  attaquant  l’irritation  par  les  moyens  antiphlogis¬ 
tiques  et  les  révulsifs:  cette  méthode  de  traitement  est  la 
seule  qui  convienne  dans  les  cas  d’iritis,  comme  dans  ceux 
où  d’autres  parties  sont  enflammées.  • 

M.  Travers  ne  pense  pas ,  toutefois,  que  l’efficacité  du  mer¬ 
cure  contre  certaines  maladies  démontre  que  ces  lésions 
soient,  comme  on  le  dit,  de  nature  syphilitique.  Il  prouve, 
par  deux  faits  très-curieux  ,  que  les  accidens  primitifs  et 
consécutifs,  attribués  au  virus  vénérien,  peuvent  naître 
chez  des  sujets  parfaitement  sains,  sans  qu’un  commerce  im¬ 
pur  en  ait  précédé  l’apparition  :  M.  Jourdan  a  rapporté,  il  y 
a  quelque  temps,  une  observation  semblable  et  non  moins 
intéressante.  Le  praticien  anglais  établit  que  le  mercure  doit 
être  considéré,  moins  comme  un  spécifique  de  la  syphilis, 
que  comme  un  moyen  que  l’art  peut  opposer  avec  succès  à 
un  grand  nombre  d’irritations  de  divers  organes,  parmi  les¬ 
quels  il  range  les  parties  génitales,  la  peau,  les  membranes 
muqueuses,  l’iris,  les  os,  etc.  Suivant  lui ,  la  propagation 
des  inflammations  qui  simulent  la  syphilis  a  ces  différentes 
parties,  doit  être  attribuée  a  l’étroite  sympathie  qui  les  unit. 
Ce  raisonnement  était  incontestablement  applicable  aux  in¬ 
flammations  dites  vénériennes  elles-mêmes,  et  de  là,  il  n’y 
avait  plus  qu’un  pas  à  faire  pour  démontrer  la  non  existence 
de  cet  être  fantastique  et  ridicule  que  l’on  continue  de  dési¬ 
gner  sous  le  nom  de  virus  syphilitique  :  M.  Travers  n’a  pas 
»  cru  devoir  pousser  jusque  là  ses  conclusions.  , 

M.  Farre,  enchérissant  sur  l’opinion  de  son  compatriote, 
a  cru  trouver  dans  le  mercure  un  moyen  d’arrêter  la  marche 
des  inflammations  adhésives,  c’est-à-dire  de  celles  qui  donnent 
naissance  à  l’exsudation  de  matières  propres  à  former  des  adhé¬ 
rences  ou  des  membranes  anormales.  Les  préparations  mercu- 
1  [elles  ont,  suivant  lui ,  à  un  très-haut  degré  ,  la  propriété  de 
déterminer  l’absorption  de  la  lymphe  orgatiisable  qui  tend  à 
réunir  lespartiesenflammées  :  aussi  les  a-t-il  administrées,  mais 
il  11e  dit  pas  avec  succès,  contre  les  phlegmasies  intérieures, 
et ,  spécialement,  contre  les  pleurésies  et  les  péricardites  chro¬ 
niques.  Enfin,  pour  compléter  sa  théorie,  M,  Farre  prétend  que 
le  mercure  occasione  aisément  des  inflammations  érysipéla- 
t<  uses  et  gangréneuses,  et  que,  toutes  les  fois  que  des  lésions 
semblables  se  manifestent,  il  faut  rejeter  celte  substance,  et  re¬ 
courir  au  quinquina.  Ces  idées  dérivent  nécessairement  de  l’hy- 
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pothèse  suivant  laquelle  les  diverses  espèces  d’inflammation  ad- 
hésive  ,  suppurative,  ulcéreuse,  ou  gangréneuse,  consistent 
dans  des  modifications  essentiellement  différentes  des  parties , 
et  réclament  l’emploi  de  moyens  thérapeutiques  dissem¬ 
blables  ,  et  souvent  même  opposés.  Quand  Marandel  étudia 
chez  nous  les  divers  genres  d’irritation,  d’après  les  travaux 
de  Bichat  et  de  M.  Dupuytren,  il  se  garda  bien  de  présenter 
des  conclusions  aussi  contraires  à  ce  que  démontre  l’obser¬ 
vation  des  faits;  et,  lors  même  que  les  inflammations  adhé- 
sives ,  suppuratives ,  et  autres,  seraient  de  nature  différente, 
il  resterait  a  démontrer,  par  le  raisonnement  et  par  les  faits , 
que  tontes  doivent  être  combattues  au  moyen  de  substances 
excitantes  ,  telles  que  le  mercure  ,  le  quinquina  ,  les  purga¬ 
tifs  ,  etc.  Au  reste,  les  recherches  récentes  de  l’auteur  de  la 
nouvelle  doctrine  médicale,  et  de  plusieurs  médecins  sortis 
de  son  école ,  sur  l’irritation  et  ses  divers  modes ,  me  dis¬ 
pensent  de  combattre  plus  longuement  l’opinion  presque  ridi¬ 
cule  du  chirurgien  anglais,  dont  M.  Travers  lui -même  ne  par¬ 
tage  pas  toutes  les  idées. 

La  ligature  de  l’aorte  abdominale,  par  M.  Cooper  ,  est 
assez.connue  en  France  pour  qu’il  me  soit  permis  de  n’en  pas 
parier  ici.  On  a  publié  d’ailleurs  a  peu  près  tout  ce  qu’il 
est  possible  de  dire  sur  cette  opération,  hardie  suivant  les 
uns,  et  qui  n’est,  suivant  d’autres,  qu’un  acte  d’une  extra¬ 
vagante  témérité.  Qu’il  me  soit  seulement  permis  d’ajouter 
que  ceux  qui  l’ont  critiquée  avec  tant  d’amertume,  sont  tombés 
eux-mêmes  dans  des  exagérations  aussi  déraisonnables  que 
peu  dignes  de  la  gravité  du  sujet.  La  tentative  de  M.  Cooper 
était  fondée  sur  des  faits  bien  observés;  des  considérations 
du  plus  haut  intérêt  tendaient  à  la  justifier,  et  la  conduite  de 
ce  praticien  me  paraît  si  conforme  a  ce  que  prescrivent  l’amour 
de  l’humanité,  et  le  désir  d’agrandir  le  domaine  de  l’art,  que 
celui  qui  l’imiterait  dans  des  circonstances  semblables  ne  de¬ 
vrait  encourir ,  suivant  moi ,  aucun  reproche  1 . 

Les  chirurgiens  anglais  paraissent  avoir  fait,  relativement 
a  l’opportunité  de  l’emploi  du  mercure  contre  les  accidens 
syphilitiques  ,  des  réflexions  dont  un  grand  nombre  de  pra¬ 
ticiens  de  notre  pays  ne  se  sont  pas  encore  occupés  \ 

’  Voyez  ce  que  j’ai  dit  à  ce  sujet  dans  le  Dictibnnire  abrégé  des 
sciences  médicales ,  partie  chirurgicale  de  l'article  aorte. 

7  Nous  publierons,  dans  le  prochain  cahier  de  ce  Journal,  un  Mé¬ 
moire  qui  les  leva  connaître  sommairement.  (J.) 
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Dans  son  Mémoire  sur  le  phymosis  et  le  paraphymosis , 
M.T  ravers  établit  que  les  préparations  mercurielles  sont  nui¬ 
sibles  toutes  les  fois  que  le  tissu  cellulaire  est  affecté  d’une  vive 
inflammation.  Il  est  convaincu  que  la  phlegmasie  gangréneuse, 
qui  détruit  avec  la  plus  grande  rapidité  le  pénis  chez  quelques 
sujets  irritables,  et  la  membrane  de  l’oriflce  du  vagin  chez 
les  jeunes  personnes  dont  le  tempérament  est  délicat,  tire  son 
origine  de  l’emploi  intempestif  du  mercure ,  plutôt  que  de 
la  syphilis  elle-même.  Il  recommande  donc  ,  et  une  expé¬ 
rience  raisonnée  confirme  ce  précepte  ,  de  détruire  toujours 
l’inflammation  des  parties  affectées  au  moyen  des  antiphlo¬ 
gistiques,  avant  de  combattre,  a  l’aide  des  mercuriaux  ,  le 
caractère  spécifique  de  la  maladie  :  celte  pensée  sert  en 
quelque  sorte  de  base  a  tout  le  travail  du  praticien  anglais. 
On  regrette  seulement  de  le  voir,  pendant  les  plus  violentes 
irritations  locales,  prodiguer  a  l’intérieur  le  quinquina  et  les 
toniques  les  plus  puissans  ,  dans  l’intention  de  soutenir  les 
forces  du  malade,  comme  si  le  moyeu  le  plus  efficace  de 
détruire  la  faiblesse  n’était  pas  d’apaiser  la  phlogose  qui  la 
détermine.  Lorsque  le  canal  est  comprimé  par  l’action  du 
prépuce  contre  le  gland  ,  et  que  l’urine  ne  peut  librement 
s’écouler,  M.  Travers  recommande  de  placer  une  sonde  dans 
la  vessie,  afin  de  prévenir  la  crevasse  ou  l’ulcération  de  Fu¬ 
ret  re;  mais  il  vaut  mieux  alors  inciser  le  prépuce  et  lever 
l’étranglement  :  la  violente  inflammation  des  parties  ne  sau¬ 
rait  apporter  aucun  obstacle  a  cette  opération,  qui  est  émi¬ 
nemment  propre  a  déterminer  la  disparition  de  tous  les  acci- 
dens.  C’est  sans  fondement  que  notre  auteur  redoute  alors  d’y 
recourir,  et  qu’il  propose  d’attendre,  pour  l’exécuter,  que  le 
mouvement  inflammatoire  ait  cessé,  et  que  le  phymosis  soit 
devenu  chronique  et  irréductible. 


L.-J.  BEGIN. 
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Hippocrate.  Des  airs ,  des  eaux  et  des  lieux  (latiu-j. ’ran-* 
çais );  traduction  nouvelle  0  par  E.-L,  Geoffroy.  Paris, 
1822. 

I  ■  .  ; 

La  connaissance  de  Pair,  des  eaux  et  des  lieux  est  fort  im¬ 
portante  pour  le  médecin  ;  c’est  Punique  voie  propre  a  dé¬ 
couvrir  la  nature  des  maladies  endémiques,  et  les  moyens  de 
les  prévenir  et  d’y  remédier.  Hippocrate  nous  a  transmis  a  ce 
sujet  des  règles  sûres  et  invariables  dans  son  livre  intitulé  : 
De  aere ,  aquis  et  locis.  Cet  ouvrage  est  certainement  celui 
qui  fait  le  plus  d’honneur  à  son  génie  et  a  son  talent  d  obser¬ 
vation  ,  vingt  siècles  se  sont  écoulés,  et  les  vérités  qu’il 
contient  paraissent  encore  nouvelles.  Tous  les  savans  qui  ont 
cultivé  la  physique  médicale  ont  confirmé  les  observations  du 
père  de  la  médecine,  et  ont  peu  ajouté  à  ce  qu’il  a  vu  et 
écrit. 

M.  Geoffroy  a  conçu  l’heureuse  idée  de  traduire  en 
français  cet  immortel  ouvrage*  ce  n'est  pas  que  ce  travail 
n’ait  été  déjà  exécuté  plusieurs  fois  ;  mais  les  traductions 
publiées  jusqu’alors  laissent  plusieurs  choses  à  désirer  :  les 
unes  sont  devenues  rares  et  fort  chères,  les  autres  sont  trop 
littérales  ,  et  semblent  convenir  particulièrement  à  ceux  qui 
veulent  s’occuper  de  l’étude  de  la  langue  grecque.  M.  Geof¬ 
froy  paraît  avoir  eu  pour  but  d’être  utile  au  plus  grand 
nombre  des  médecins  en  choisissant  un  format  commode, 
peu  dispendieux,  qui  peut  faire  suite  a  l’édition  des  apho¬ 
rismes  de  M.  Pariset,  et  en  mettant  la  version  latine  en  re¬ 
gard  de  la  traduction. 

Quelquefois  la  traduction  est  en  opposition  avec  la  version 
latine,  mais  cette  disparate  provient  de  ce  que  la  version  la¬ 
tine  diffère  du  texte  grec,  et  que  la  traduction  a  été  faite  en¬ 
tièrement  sur  ce  dernier.  On  doit  savoir  gré  à  M.  Geoffroy 
d’avoir  signalé  plusieurs  de  ces  diflérences  dans  des  notes  qui 
décèlent  une  connaissance  approfondie  de  la  langue  grecque, 
dont  l’étude  est  trop  négligée  de  nos  jours.  En  résumé,  cette 
traduction  d’un  ouvrage  indispensable  a  tous  les  médecins 
fait  beaucoup  d’honneur  à  l’auteur,  qui,  dès  son  début 
dans  la  carrière  médicale,  fait  préjuger  qu’il  sera  digne  de 
soutenir  un  nom  célèbre  depuis  trois  siècles  dans  les  fastes 
de  la  médecine. 


PATISSIER. 
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Défense  des  médecins  français  contre  le  docteur  Broussais , 
auteur  de  la  nouvelle  doctrine  médicale  ,  ou  Lettres 
médicales  à  M.  Broussais ,  suivies  d'un  traité  complet  de 
médecine  pratique  d'après  la  doctrine  la  plus  générale¬ 
ment  reçue  en  France  (en  cinq  livraisons).  Première 
livraison,  composée  de  neuf  lettres  et  d’un  traité  complet 
des  fièvres  ;  par  S. -P.  Authenac,  Médecin  en  chef  de 
plusieurs  hôpitaux.  Paris,  1821.  ln-8°.  de  126  et  1 63 
pages. 

Depuis  plusieurs  années,  M.  Authenac  était  en  possession 
de  fournir  aux  candidats  qui  se  disposent  a  subir  leurs  exa¬ 
mens  une  sèche  énumération  des  causes  et  des  symptômes 
des  maladies  externes  et  internes,  connue  parmi  les  étudians 
sous  le  titre  de  Manuel  médico  -  chirurgical ,  lorsque  le  mo¬ 
deste  succès  de  cette  compilation  scolastique  s’est  trouvé  com- 
promis  par  l’attaque  dirigée  contre  la  doctrine  et  la  pratique 
d’un  grand  nombre  de  nos  compatriotes  et  de  la  plupart  de 
nos  voisins.  Cette  attaque  dont  tous  les  gens  sages  ont  hau¬ 
tement  blâmé  la  virulence,  parce  que  M.  Broussais  ne  s’est 
pas  toujours  tenu  dans  le  cercle  des  opinions,  comme  le  sen¬ 
timent  des  convenances  lui  en  faisait  un  devoir,  cette  attaque 
n’a  nullement  flétri  les  médecins  français  dans  L’esprit  de  leurs 
concitoyens  ni  dans  celui  des  étrangers.  On  a  seulement  pu 
craindre  de  voir  renaître  les  temps  déplorables  où  les  Sau- 
maise  et  les  Scaliger  se  prodiguaient  de  grossières  injures. 
Quelques  personnalités  n’ont  point  terni  la  gloire  de  notre 
illustre  Pinel,  et  si  les  taches  qui  déparent  sa  Nosographie 
sont  nombreuses,  cet  ouvrage  n’en  demeure  pas  moins  un 
beau  monument  de  l'application  de  la  méthode  philosophique 
h  l’étude  des  maladies,  comme  il  a  été  la  source  de  tous  les 
bons  traités  de  pathologie  qu’on  a  publiés  en  France  depuis 
son  apparition. 

Quel  motif  a  donc  porté  M.  Authenac  à  se  constituer  le 
défenseur  des  médecins  français  ?  Où  sont  les  preuves  de  sa 
mission?  Dans  une  telle  entreprise,  le  zèle  et  la  bonne  vo¬ 
lonté  suffisent-ils?  Les  médecins  français  se  sont-ils  réunis 
en  concile  national  pour  l’investir  du  droit  de  prendre  leur 
défense  ?  Et  si ,  menacés  d’un  péril  aussi  grand  que  se  l’ima¬ 
gine  M.  Authenac,  ils  avaient  décidé  de  prendre  un  avocat, 
auraient-ils  fait  choix  d’un  homme  estimable  sous  le  rapport 
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du  caractère  et  des  vertus  privées,  mais  qui  n’est  point  connu 
hors  de  l’enceinte  où  il  a  pris  le  bonnet  de  docteur,  hors  de 
la  ville  où  il  exerce  honorablement  sa  profession  ?  Ne  cher¬ 
chons  pas  à  deviner  les  motifs  qui  ont  déterminé  M.  Authenac 
à  entreprendre  la  défense  des  praticiens  français*  pour  notre 
part,  nous  le  remercions  sincèrement  de  ses  bonnes  intentions, 
et  si  nous  le  récusons  pour  notre  défenseur,  nous  ne  nous 
opposons  point  a  ce  que,  plus  humbles  que  nous,  plusieurs 
de  nos  confrères  l’acceptent  pour  leur  Démosthènes.  Eu  leur 
faveur,  nous  rapportons  ici  la  dédicace  qu’il  leur  adresse  : 
ji  tous  les  médecins  éclectiques  de  France  ;  aux  partisans 
de  V ancienne  doctrine  médicale ,  et.  même  de  la  nouvelle , 
en  ce  qui  est  conforme  à  V observation  et  à  V expérience  , 
pour  les  progrès  que  leur  doit  la  médecine  pratique.  L’au¬ 
teur  ne  défend  l’achat  de  son  livre  à  personne. 

M.  Authenac  débute  par  laver  les  classifications  patholo¬ 
giques  des  reproches  que  M.  Broussais  leur  a  faits;  mais  ii 
confond  la  méthode  avec  les  classifications ,  il  prête  à  celles- 
ci  tous  les  avantages  de  celle-là  ,  et  ii  méconnaît  les  nom¬ 
breux  inconvéniens  qu’elles  peuvent  avoir.  Quand  on  aura 
prouvé  qu’il  est  aussi  facile,  aussi  fructueux  ,  de  classer  des 
maladies  que  de  classer  des  insectes,,  par  exemple,  quand  ou 
aura  démontré  que  les  classifications  sont  de  quelque  utilité 
au  lit  des  malades ,  M.  Authenac  aura  raison  ;  en  attendant, 
nous  nous  permettons  de  lui  dire  qu’il  n’a  pas  compris 
M.  Broussais.  Parmi  les  interpellations  qu’il  adresse  a  ce  mé¬ 
decin,  tout  lecteur  qui  a  quelques  notions  de  l’histoire  de 
l’art  remarquera  celle-ci  :  «  Ignoriez-vous  complètement  les 
écrits  de  Botal ,  de  Sécréta,  de  Chirac,  de  Sylva,  de  Pu- 
jol,  de  Milman,  de  Wagler  et  Rœderer,  de  Prost,  de  Caffin  ?  o 
Il  est  permis  a  M.  Authenac  d’écrire  le  nom  de  Botalii  en  le 
tronquant,  puisque  c’est  l’usage  aujourd’hui ,  mais  lorsqu’on 
veut  faire  preuve  d’érudition,  on  doit  connaître  au  moins  le 
nom  des  auteurs  dont  on  conseille  la  lecture  ;  si  M.  Authen;  c 
avait  lu  l’ouvrage  de  Henri  Screta  de  Zavorziz,  il  n’aurait 
point  mutilé  deux  fois  le  nom  de  ce  médecin,  dont  sans 
doute  il  ignore  le  fatras  chimiatrique.  Il  est  aisé  de  dire  que 
Wagler  et  Rœderer  prétendaient  que  le  siège  des  fièvres 
muqueuses  était  dans  les  membranes  de  ce  nom;  mais  ,  quand 
on  a  lu  attentivement  leur  excellent  traité  de  morbo  mucoso, 
on  sait  qu’ils  ont  démontré  irrécusablement  cette  vérité. 

Elève  favori  de  M.  Pinel,  M.  Authenac  nous  apprend 
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qu’a  l'époque  où  son  maître  se  proposait  de  combattre,  de 
faire  rejeter,  tous  les  systèmes,  et  de  refaire  en  quelque  sorte 
une  grande  partie  de  la  médecine ,  en  étudiant  la  nature 
au  lit  des  malades,  «  il  fut  surtout  décidé  qu'il  fallait,  en 
profitant  des  observations  déjà  existantes,  décrire  les  fièvres 
dites  essentielles,  tirer  parti  de  s  découvertes  anatomiques  et 
physiologiques  du  siècle,  et  s’élever  ainsi  a  leur  description 
générale,  a  Si  M.  Pinel  avait  conçu  le  projet  de  refaire  une 
grande  partie  de  la  médecine,  il  est  permis*  de  tenter  cette 
entreprise  après  lui;  mais  il  serait  difficile  à  M.  Àutïienac 
de  prouver  que  son  maître  a  tiré  parti  des  découvertes  ana¬ 
tomiques  dans  l’histoire  des  fièvres  essentielles.  En  effet, 
quel  moyen  préliminaire  employa- t-on  pour  arriver  au  but 
qu’on  se  proposait?  «  La  fièvre  fut  déclarée  provisoirement 
indéfinissable ,  vu  l’état  actuel  de  la  science,  parce  qiéil 
fallait  la  décrire  auparavant ,  et  en  pénétrer  la  nature,  s’il 
était  possible.  »  Quand  on  lit  ce  passage,  on  est  tenté  de 
croire  que  M.  Authenac  n’a  voulu  qu’égayer  ses  lecteurs. 
Quoi  qu’il  en  soit,  après  avoir  été  décrite,  ce  qui  n’était  pas 
difficile  pour  quelqu’un  qui  avait  lu  Stoll  et  Selle,  la  fièvre 
est  restée,  pendant  plus  de  vingt  ans,  provisoirement  indé¬ 
finissable  ,  et  la  nature  n’en  a  point  été  pénétrée ,  jusqu’au  mo¬ 
ment  ou  l’on  a  reconnu  que  ce  n’était  qu’une  ombre.  Cepen¬ 
dant,  M.  Authenac  fait  à  M.  Broussais  quelques  reproches 
fondés,  sur  la  définition  vague  que  ce  médecin  a  donnée  de 
la  fièvre  en  général. 

M.  Broussais  s’est  élevé  avec  raison  contre  les  praticiens 
qui  soumettent  au  même  mode  de  traitement  des  maladies 
différentes,  parce  qu’ils  les  attribuent  a  des  causes  spécifiques 
ocpultes,  qui,  par  exemple,  donnent  des  vomitifs  dans  la 
pleurésie,  quand  ils  croyent  devoir  l’attribuer  a  un  génie 
bilieux  :  c’est  certainement  là  une  des  réformes  les  plus  heu¬ 
reuses  que  ce  médecin  ait  faites  dans  la  théorie  et  la  pratique 
de  l’art  de  guérir  ;  il  est  d’ailleurs  fort  éloigné  de  nier  l’in¬ 
fluence  des  conditions  atmosphériques.  Ici  encore  M.  Au¬ 
thenac  ne  l’a  pas  compris.  Parmi  les  passages  les  plus  remar¬ 
quables  de  sa  polémique,  nous  avons  distingué  le  suivant, 
qui  donnera  au  lecteur  une  idée  du  style  et  de  la  manière 
d’argumenter  de  ce  critique;  nous  souhaitons  de  vastes  et 
robustes  poumons  a  qui  tenterait  de  le  lire  a  haute  voix  : 
«  En  vertu  de  notre  idée  hypothétique,  animé  déjà  de  cette 
noble  hardiesse  qui  caractérise  éminemment  le  restaurateur 
du  système  des  hypothèses ,  nous  nous  sentons  tout  d’un  coup 

TOME  XIV.  h 


(  82  ) 

la  force  de  vous  soutenir,  avec  une  généreuse  impudence,  que 
votre  description  d’épidémie  ,  ne  contenant  que  la  différente 
des  maladies,  non  relativement  a  leur  nature  (ce  sont  toutes 
des  phiegmasies),  mais  seulement  sous  le  rapport  du  siège,  et 
ne  fournissant  aucune  lumière  sur  les  nombreuses  modifications 
qui  doivent  nécessairement  résulter  de  la  diversité  des  lieux, 
des  habitudes,  offrirait  par  conséquent  des  lacunes  immenses  ; 
qu’elle  ne  serait  qu’une  esquisse  incomplète,  un  croquis  ri¬ 
dicule,  et  non  im  tableau  ;  qu’elle  serait  insoutenable,  insi¬ 
gnifiante  ,  etc.  ;  que  nous  rie  vous  conseillons  pas  non  plus 
de  trancher  du  petit  Sydenham  ;  que  vous  n’éblouiriez  que 
des  imbéciles;  que  vous  vous  pareriez  vainement  des  couleurs 
de  l’illustre  Anglais  ;  que  les  gens  instruits  vous  reconnaî¬ 
traient  toujours  sous  votre  déguisement.  Il  serait  meme  pos¬ 
sible  qu’en  étudiant  un  peu  l’élégance  de  votre  ton,  nous 
parvinssions 'a  placer  fort  joliment  ici  quelques  traits  fins, 
pris  clans  la  fable  de  i 'animal  ignoble,  couvert  de  la  peau 
du  lion.  » 

Ceux  des  abonnés  de  ce  recueil  qui  trouveraient  mauvais 
que  nous  n’ayons  pu  achever  la  lecture  d’un  ouvrage  écrit  dans 
un  pareil  style,  pourront  suivre  fauteur  dans  quelques  re¬ 
marques  judicieuses  qu’il  fait  sur  le  rôle  trop  étendu  que 
M.  Broussais  attribue  a  la  gastro-entérite  ;  ils  regretteront  de 
trouver  divers  argumens  plausibles  étouffés  sous  un  immense 
fatras  de  déclamations;  peut-être  souriront-ils  en  parcourant 
la  longue  liste  des  calomnies  atroces  que  M.  Àuthenac  s’est 
donné  la  peine  de  recueillir  dans  l’Examen,  et  de  mettre  les 
unes  au  bout  des  autres.  Pour  ceux  qui  ne  liront  pas  l’ouvrage 
de  ce  médecin,  nous  terminerons  notre  article  par  l’invocation 
qu’il  adresse  a  M.  Broussais,  en  terminant  sa  dernière  lettre  : 
u  Au  lieu  de  vous  consacrer  uniquement  au  soulagement  de 
l’humanité  souffrante,  pour  remplir  l’honorable  mission  que 
la  Faculté  de  médecine  vous  a  confiée  ,  vous  avez  déchiré  ie 
cœur  de  cette  tendre  mère  ;  vous  avez  secoué  les  torches  de  la 
discorde,  et  allumé  le  flambeau  de  la  guerre  au  milieu  de  sa 
famille  ,  dont  chaque  membre  n’est  pas  moins  que  vous  l’objet 
de  sa  sollicitude  maternelle.  Les  illusions  de  votre  esprit  ont 
corrompu  vos  affections,  peut-être  pour  toujours.  Ah!  si 
nous  osions  espérer  que  vous  cesserez  enfin  d’être  étranger 
à  ces  douces  émotions  qui  font  le  bonheur  des  membres 
d’une  même  famille  ,  avec  quels  transports  nous  annoncerions 
votre  prochain  retour  au  monde  médical!  Puissiez-vous, 
monsieur,  réaliser  nos  vœux  ;  puisse  votre  heureux  talent 
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pour  l’observation ,  dirigé  désormais  d’après  des  vues  plus 
saines,  ajouter  à  la  somme  de  vos  connaissances,  mais  sans 
que  nous  ayons  a  regretter  la  perte  des  richesses  immenses 
qui  nous  coûtent  déjà  tant  de  siècles,  et  qui  ont  déjà  porté 
îa  médecine  à  un  si  haut  degré  de  splendeur  et  de  gloire  !  En 
attendant  votre  réponse  ,  non  aux  preuves  péremptoires  que 
nous  avons  données  de  vos  innombrables  erreurs,  car,  sous 
ce  rapport ,  votre  cause  est  définitivement  perdue  ,  mais,  aux 
\ questions  qui  vous  sont  proposées  ,  pag.  101 ,  et  auxquelles 
nous  vous  défions  de  répondre ,  nous  avons  l’honneur 
d’être  ,  etc.  » 

Nous  n’examinerons  pas  jusqu’à  quel  point  M.  Authenac 
peut  se  croire  fondé  à  espérer  qu’on  réponde  à  des  questions 
auxquelles  il  défie  de  répondre,  mais  c’est  certainement  îa 
première  fois  qu’on  a  parlé  avec  tant  d’onction  d’une  Faculté 
de  médecine,  et  si  M.  Broussais  ne  s’amende  point  après  une 
si  touchante  péroraison,  nous  craignons  bien  qu’il  ne  meurre 
dans  l’impénitence  finale. 

A.-J.-L.  JOURDAN. 


Faune  des  médecins ,  ou  Histoire  des  animaux  et  de  leurs 
produits  considérés  sous  le  rapport  de  la  hromatologie  et 
de  l’hygiène  en  général ,  de  la  thérapeutique ,  de  la  phar¬ 
macologie  et  de  la  toxicologie  ,  ouvrage  entièrement 
neuf,  avec  figures;  par  Hyppolite  Cloquet,  D.  M.  P. 
Paris,  1822.  Tome  I,  composé  des  cinq  premières  livrai¬ 
sons,  formant  479  pages  in-8a.,  avec  10  planches. 

11  ne  suffit  pas  de  répéter  que  les  médecins  doivent  être 
versés  dans  l’histoire  naturelle;  il  faut  la  leur  faire  aimer ? 
leur  aplanir  les  difficultés  que  présente  l’étude  de  cette  belle 
science  ,  et  la  leur  inculquer  pour  ainsi  dire  à  It-ur  insu  ,  lors¬ 
qu’ils  sont  assez  aveugles  pour  négliger  de  s’en  instruire. 
Décrire  les  végétaux,  les  minéraux,  les  animaux  qui  ali¬ 
mentent  ou  guérissent,  qui  sont  utiles  ou  qui  nuisent  à  l’es¬ 
pèce  humaine ,  est  donc  une  entreprise  fort  utile,  que  Ton.  ne 
saurait  trop  encourager. 

La  Flore  médicale  paraît  avoir  donné  l’idée  de  l’ouvrage 
dont  M.  Hyppolite  Cloquet  enrichit  la  littérature  médicale. 
La  variété  du  savoir  de  ce  médecin  est,assez  connue  pour  qu’il 
ne  soit  pas  nécessaire  e  3  dire  qu'un  pareil  travail  est  en  har¬ 
monie  avec  ses  goûts,  et  qu’il  n’a  rien  négligé  de  ce  qui  pou- 
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Tait  le  faire  accueillir  favorablement  du  public.  Signaler  d’une 
manière  spéciale,  parmi  les  êtres  animes,  ceux  qui  sont  utiles 
à  l’entretien  ou  au  rétablissement  de  la  santé  des  hommes  , 
ou  qui  peuvent  nuire  à  sa  conservation,  et  donner  les  moyens 
d’en  tirer  parti,  ou  d’éviter  le  mal  dont  ils  peuvent  être  la 
-cause,  tel  est  le  but  de  l’auteur,  que  n’effraye  pas  l’exemple 
de  ceux  qui,  dans  le  cours  de  leurs  nobles  travaux  ,  ont  été 
les  victimes  de  leur  amour  sacré  pour  la  science.  Pourquoi  re¬ 
douterais-je  leur  sort ,  dit-il?  Le  dévouement  généreux ,  le 
sacrifice  utile  que  l’on  fait  de  sa  vie,  sont-ils  donc  sans 
avoir  quelques  douceurs  ?  Telles  sont  les  réflexions  auxquelles 
M.  Cloqnet  se  livrait  le  jour  où  il  conçut  le  dessein  de  faire 
-servir  l’étude  de  la  zoologie  aux  progrès  de  la  médecine ,  de 
cette  noble  science,  conservatrice  du  pins  beau  produit  de 
la  création.  Pendant  la  durée  de  son  travail,  il  a  eu  toujours 
la  nature  sous  les  yeux,  sans  autre  ambition  que  celte  de  la 
représenter  fidèlement,  et  de  se  signaler  dans  la  science  par 
son  mépris  pour  les  hypothèses  hasardées,  pour  les  théories 
non  encore  prouvées,  et  par  son  respect  inviolable  pour  la 
vérité.  Le  désir  de  procurer  un  guide  aux  amis  de  la  science 
a  échauffé  son  cœur.  Si  le  début  de  la  Faune  médicale  pa¬ 
raît  aussi  pompeux  que  pourrait  l’être  celui  d'un  ouvrage  où 
l’on  se  proposerait  de  faire  oublier  Linné  en  le  surpassant, 
il  n’en  est  pas  moins  clair  que  M.  Cloquet  a  pris  la  plume 
inspiré  par  cette  noble  ardeur  qui  ne  messied  jamais  au  vrai 
talent,  et  qui  est  presque  toujours  l’annonce  du  succès. 

Après  avoir  lu  avec  attention  les  cinq  premières  livrai¬ 
sons  de  son  ouvrage  ,  nous  nous  faisons  un  plaisir  de  dé¬ 
clarer  qu’il  nous  paraît  n’avoir  rien  omis  de  tout  ce  qui  peut 
intéresser  et  être  utile.  Il  indique  successivement  l’étymologie 
et  la  synonymie  du  nom  de  chaque  animal,  l’ensemble  de 
ses  caractères  et  des  propriétés  qui  le  distinguent,  les  alimens, 
les  médicamens,  ou  les  poisons  qu’il  fournit,  les  prépara¬ 
tions  qu’on  doit  faire  subir  a  celles  de  ses  parties  qui  sont 
susceptibles  d’être  employées,  l'action  physiologique  qu’elles 
exercent  dans  notre  organisme,  leurs  propriétés  médicinales  , 
réelles  ou  supposées,  les  cas  pathologiques  qui  en  réclament 
l’emploi ,  l’abus  qu’on  peut  en  faire  ,  la  manière  de  les  conser¬ 
ver  et  de  reconnaître  les  falsifications  qu’on  leur  fait  souvent 
éprouver,  enfin,  pour  quelques  espèces  en  particulier,  les 
symptômes  morbides  qu’elles  déterminent,  et  les  moyens 
de  combattre  ces  accidens. 

Loin  de  rester  eu  amère  d’un  plan  si  étendit ,  M.  Cloquet 
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l’exécute  heureusement  dans  toutes  ses  parties,, et  il  va  plu¬ 
tôt  au-delà  de  ses  promesses ,  qu  il  ne  reste  en  deçà.  Anatomie 
comparée,  disposition  systématique,  histoire  des  mœurs  des 
animaux  ,  examen  chimique  et  médical  de  leurs  produits ,  il 
passe  tout  en  revue,  n’omet  rien,  et  se  montre  partout  au 
courant  des  progrès  journaliers  des  sciences  naturelles  et  mé¬ 
dicales.  Son  ouvrage  est  cerîainement  le  résultat  d’un  travail 
assidu,  et  l’un  des  plus  substantiels  que  l’on  ait  publiés  de¬ 
puis  long-temps.  Cependant,  comme  il  n’est  point  donné  aux 
œuvres  de  l'homme  d’ètre  parfaites,  l’œil  perçant  de  la  cri¬ 
tique  ne  laisse  pas  que  d’apercevoir  des  taches  dans  le  travail 
de  IM .  Cioquet.  Pour  l’acquit  de  notre  conscience,  nous  hési¬ 
tons  d’autant  moins  à  signaler  ces  taches,  qu’elles  ne  dimi¬ 
nuent  ni  le  mérite  ni  l’utilité  de  l’intéressante  production 
qu’elles  déparent  seulement. 

Et  d  abord ,  le  titre  nous  paraît  inexact.  M.  Cioquet  ne  fait 
point  une  faune  des  médecins  ,  mais  une  faune  pour  les  mé¬ 
decins  ;  par  conséquent  son  livre  devrait  être  intitulé  Faune 
médicale .  Ensuite  il  fallait  laisser  au  public  le  soin  de  dire 
que  cet  ouvrage  est  entièrement  neuf  ;  car,  dans  un  livre  pa¬ 
reil,  il  ne  peut  y  avoir  de  neuf  que  la  forme.  Enfin,  lorsqu’on 
passe  en  revue  les  objets  dont  il  est  parlé  dans  les  cinq 
livraisons,  on  est  surpris  de  trouver  des  articles  consacrés 
uniquement  aux  acides  phosphatique,  phosphorique ,  hydro- 
cyanique,  chloro-cyanique ,  et  chyazique  sulfuré;  h  X album 
grascum ,  à  X album  nigrum ,  à  l’ albumine ,  à  l’ ambre ,  etc. 
11  fallait  renvoyer  l’histoire  des  deux  premiers  acides  à  Par- 
ticle  phosphore ,  celle  des  suivaus  à  l’article  cyanogène ,  et  si. 
au  dix -neuvième  siècle  il  est  encore  permis  de  parler  de  Val- 
hum grœcum ,  ce  ne  peut  être  qu’a  l’occasion  du  chien,  comme 
ce  n’est  qu’à  l’occasion  du  rat  qu’on  doit  s’occuper  de  l 'album 
nigrum.  li  aurait  fallu  aussi  examiner  s’il  convenait  de  consa¬ 
crer  des  articles  spéciaux  au  cyanogène ,  au  phosphore ,  eu 
un  mot  aux  produits  animaux,  dans  une  faune  disposée  par 
ordre  alphabétique.  D’après  le  plan  adopté  par  M.  Cioquet, 
toute  la  chimie  animale  trouvera  place  dans  son  ouvrage; 
certes,  on  peut  dire  de  ce  qui  sort  de  sa  plume,  que  ce  qui 
abonde  ne  nuit  pas,  mais  alors  il  fallait  au  moins  donner  à 
l’ouvrage  le  seul  titre  qui  lui  convînt,  celui  de  Matière  mé¬ 
dicale  animale ,  le  seul  qui  donnât  une  idée  exacte  du  but 
que  l’auteur  se  proposait  d’atteindre. 

Encore  une  remarque,  mais  d’un  tout  autre  genre.  N0113 
avons  vu  avec  plaisir  que  M.  Cioquet  iéest  point  du  nombre 
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des  médecins  à  courtes  vues ,  qui  font  peu  de  cas  de  la  science 
Biographique  et  bibliographique.  Le  titre  des  ouvrages  nom-' 
breux  qu’il  cite  est  presque  toujours  rapporté  en  entier,  il 
indique  avec  soin  les  éditions  dont  il  a  fait  usage,  et  il  s’é¬ 
tudie  à  ne  point  mutiler  les  noms  des  auteurs  ,  quoiqu’il  n’y 
réussisse  pas  a  beaucoup  près  toujours.  Souvent  même  il  res¬ 
titue  a  leur  langue  naturelle  ceux  que  le  pédantisme  a  jadis 
altérés  en  les  latinisant.  Cependant  il  écrit  encore  Nonnius  pour 
Niuiez.  On  lit  dans  le  texte  Rodriguès  de  CasteUo-Brancor 
et  en  note  H  motus  Lusitanus  ;  peu  de  lecteurs  sauront 
que  ces  deux  noms  désignent  la  même  personne.  Enfin ,  pour 
achever  la  part  de  la  critique,  nous  inviterons  l’auteur  a  tra¬ 
duire  désormais  les  prénoms,  quand  iis  ont  des  correspomlans 
dans  notre  langue  :  il  est  choquant  de  voir  figurer  dans  un 
livre  écrit  en  français  les  mots  John ,  James  ,  Wilhelm  % 
Gianibattista ,  Gottlieh ,  Hermann  ,  etc.,  qui  veulent  dire 
littéralement  Jean,  Jacques,  Guillaume ,  Jean-Baptiste, 
Théophile ,  Germain.  M.  Cloquet  doit  laisser  a  certains  pé~ 
dans  que  nous  pourrions  citer,  ce  mauvais  goût,  ce  ridicule 
travers.  Nous  lui  recommandons  aussi  de  réclamer  l’assistance, 
pour  la  révision  des  épreuves,  d’une  personne  versée  dans  la 
connaissance  des  langues  allemande,  anglaise,  italienne  et 
espagnole  ;  presque  tous  les  mots  de  ces  quatre  langues  qu’il 
a  cités  dans  ses  notes  ou  ses  synonymies,  et  on  en  compte  un 
nombre  prodigieux,  sont  plus  ou  moins  mutilés.  Nous  hési¬ 
tons  d’autant  moins  a  lui  donner  ce  conseil ,  qu’il  a  trop  de 
fond  réel  pour  qu’011  puisse  jamais  le  soupçonner  de  vouloir 
se  parer  des  plumes  du  paon. 

Cet  article  aura  prouvé  au  lecteur,  du  moins  nous  l’espé¬ 
rons,  que,  dans  l’ouvrage  de  M.  Cloquet,  il  y  a  beaucoup  a 
louer  et  peu  à  blâmer.  Telle  est  en  effet  l’idée  qu’on  doit  avoir 
de  cette  utile  production,  dont  tout  médecin  ami  de  son 
art  ornera  bientôt  sa  bibliothèque.  Cependant,  nous  ajoute¬ 
rons  que  M.  Cloquet,  ayant  â  craindre  de  11e  pas  dire  assez, 
ou  de  dire  trop,  a  mieux  aimé  tomber  dans  ce  dernier  défaut 
que  dans  le  premier. 

Les  planches  de  la  Faune  médicale  ont  été  dessinées  d’a¬ 
près  nature,  soit  par  l’auteur,  soit  par  ses  sœurs,  sous  ses 
yeux;  c’est  dire  qu’elles  ont  le  mérite  de  l’exactitude  :  mal¬ 
heureusement  on  ne  peut  leur  en  accorder  d’autre;  si  du 
moins  elles  étaient  coloriées ,  l’enluminure  cacherait  les  im¬ 
perfections  de  la  gravure. 

A.-J.-L.  JOURDAN. 


./lu  Rédacteur  général* 


Monsieur, 


J’ai  pensé  que  l’observation  suivante  pourrait  offrir  quel- 
qu’mtérèt  relativement  aux  moyens  qu’il  convient  d’employer 
contre  la  piqûre  des  guêpes.  Voici  le  fait ,  tel  qu’il  est  arrivé; 
j’en  suis  le  sifjet,  et  j’ai  failli  être  victime.  .... 

Le  a3  août  dernier,  en  rentrant  chez  moi,  je  passais  le 
long  du  parc  de  Bruyère-Châtel  ,  dont  les  murs  sont  anciens  : 
on  y  avait  découvert  un  nid  de  guêpes,  que  les  ouvriers 
avaient  dérangé,  ce  qui  avait  irrité  l’essaim  ;  j’ignorais  ces  cir¬ 
constances  :  mon  chemin,  me  conduisait  vers  ce  lieu  ,  j’y  arrivai 
sans  déliance.  Parvenu  devant  l’essaim,  il  fondit  sur  moi; 
le  nombre  des  guêpes  était  prodigieux,  et  je  fus  piqué  par 
elles  a  toutes  les  parties  du  corps  qui  s’offraient  a  nu  ,  la  masse 
de  f  essaim  me  parut  si  volumineuse  que  je  ne  pus  rien  voir  ; 
j’eus  le  malheur  de  laisser  tomber  mon  chapeau;  ma  tête, 
livrée  aux  insectes,  fut  bientôt  couverte  de  ces  animaux  eu 
fu  rie  ;  mes  mains  seulement  me  garantissaient  la  figure  a 
leurs  propres  dépens.  La  douleur  causée  par  des  piqûres 
multipliées  a  l’infini,  était  terrible;  elle  m’arrachait  des 
cris  perçans ,  et  me  forçait  de  courir  çà  et  la  ,  sans  savoir 
où  je  dirigeais  mes  pas  :  enfin,  égaré  par  elle  ,  je  me  jetai 
a  terre,  en  me  roulant  et  arrachant  par  poignées  les  guêpes 
fixées  sur  ma  tête  :  chacune  d’elles  laissait  dans  le  cuir  chevelu 
son  redoutable  aiguillon  ;  mes  oreilles  ,  mon  visage,  le  tour 
de  mon  cou,  tout  enfin  était  couvert  de  piqûres,  et  les  dou¬ 
leurs,  que  je  rie  peux  mieux  comparer  qu’a  un  feu  dévorant, 
m’arrachaient,  non  des  cris,  mais  des  hurlemens.  Je  me 
transportai  au  village  de  Bruyère-Cbâtei ,  dans  une  auberge  ; 
mes  vêtemens  furent  promptement  ôtés;  ils  étaient  remplis 
de  guêpes,  dont  plusieurs  des  personnes  accourues  pour  me 
secourir  furent  maltraitées.  Je  me  fis  inonder  d’un  mélange 
d’eau  froide  et  de  vinaigre,  dans  lequel  on  avait  fait  dissou¬ 
dre  une  grande  quantité  de  sel  ordinaire.  En  criant,  j’avais 
avalé  deux  ou  trois  insectes,  dont  l’un  m’avait  piqué  a  l’arrière- 
bouche,  de  sorte  que  ma  gorge  était  enflée  et  très-doulou¬ 
reuse.  J’avalai,  avec  difficulté  et  douleur,  un  verre  d’eau 
froide,  contenant  plus  de  deux  onces  de  sel  commun.  Eu 
moins  d’une  heure,  ma  tête,  mon  visage,  mon  cou  ,  et  mes 
mains  enflèrent  prodigieusement.  Je  bus  aussi  une  demi-tasse 
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de  vinaigre,  dans  lequel  on  avait  ajouté  une  cuillerée  a  calé 
d’ammoniaque  liquide.  Des  lotions  avec  un  mélange  d’eau, 
de  vinaigre  et  alcali  Volatil  furent  faites  sur  les  parties  tu¬ 
méfiées  :  tout  cela  dura  environ  une  heure  et  demie,  après 
quoi,  reprenant  mes  vêtemens,  je  me  fis  conduire  chez  moi , 
à  près  d’une  demi-lieue  de  distance.  Pendant  ce  court  voyage, 
les  douleurs  redevinrent  .atroces.  A  mon  arrivée,  je  me  fis 
inonder  d’eau  froide,  fortement  saturée  de  sel ,  dont  je  bus 
aussi  environ  quatre  onces,  dissous  dans  le  moins  d’eau 
possible;  j’avalai  avec  difficulté.  A  dix  heures  et  demie  du 
soir,  j’éprouvai  un  grand  vomissement,  d’abord  aqueux, 
puis  bilieux,  qui  me  fit  rejeter  deux  guêpes.  Après  ce  vo¬ 
missement,  qui  dura  près  de  trois  quarts-d’heure ,  j’eus 
plusieurs  évacuations  alvines  de  même  nature  ;  je  bus  alors 
une  infusion  légère  de  fleurs  de  tilleul  sucrée,  dans  les  deux 
premières  demi  -  tasses  de  laquelle  j’ajoutai  vingt  -  cinq  a 
trente  gouttes  d’éther  sulfurique.  J’avais  un  peu  de  soif,  mes 
douleurs  n’augmentaient  plus  ,  mais  je  ne  pouvais  rester  un 
instant  sans  être  arrosé,  ou  bien  elles  s’aggravaient.  A  minuit , 
ma  main  droite  se  trouva  par  hasard  plongée  dans  un  vase 
plein  d’eau  très-chaude,  ce  qui  me  soulagea  sensiblement; 
je  fis  alors  les  lotions  chaudes,  et  très-chaudes;  les  douleurs 
diminuèrent  promptement,  et  a  deux  heures  du  matin,  je 
m’assoupis  pendant  une  heure.  Depuis  lors  les  douleurs  ont 
toujours  été  en  diminuant,  et  le  2J,  à  huit  heures  du  soir, 
j’étais  sans  souffrance;  j’avais  néanmoins  continué  les  lotions 
pendant  tout  ce  temps.  La  tuméfaction  de  la  tête  ,  de  la  face , 
du  cou,  des  mains,  qui  était  énorme  en  arrivant  chez  moi , 
commença  a  diminuer  vers  minuit ,  surtout  celle  de  la  tête  et 
de  la  face ,  qui  étaient  complètement  désenflées  le  s5  au 
matin  :  les  mains  ne  le  furent  que  le  quatrième  jour  révolu  ; 
un  prurit  très-vif  succéda  aux  douleurs;  il  persista  même 
après  la  disparition  du  gonflement,  et  fut  remplacé,  le  qua¬ 
trième  jour,  par  une  sensation  douloureuse  qu’excitait  le 
moindre  contact;  chaque  piqûre  était  entourée  d’une  aréole 
rougeâtre.  Ainsi  se  termina  cette  tragédie. 

Il  n’était  pas  possible,  dans  ce  cas,  d’aller  a  la  recherche 
des  aiguillons,  et  d’en  faire  l’extraction,  en  prenant  garde 
surtout  d’ouvrir  la  poche  qui  renferme  la  liqueur  vénéneuse. 

Je  vous  adresse,  Monsieur,  ce  fidèle  exposé,  tendant  a 
établir  que  le  meilleur  traitement ,  en  pareille  circonstance, 
est  l’usage  du  sel  commun  a  l’intérieur  ,  et  des  lotions  froides 
de  sa  dissolution  en  continuant  celles-ci  avec  constance  per^ 
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dant  au  moins  douze  heures,  et,  si  la  sensibilité  s’exalte,  eu 
leur  faisant  succéder  les  lotions  de  même  nature,  mais  très- 
chaudes. 

Agréez,  etc. 

CARILLET  ,  D.  31.  P. ,  Chevalier  de  la 
Légion-dé Honneur,  Chirurgien-major  en 
retraite ,  Docteur- Médecin  à  Fontenai- 
les-Briis ,  31édecin  du  bureau  de  bienfai¬ 
sance  et  de  Vhospice  des  pauvres  de 
Bi  'iis  -sou  s -Forge  s . 

Fonlenai-îes-Briis  (  Seine-et-Oise  )  ,  le  3i  août  1822. 


Sur  les  fonctions  de  la  rate  ;  par  le  docteur  Hodgkin.’ 

Avant  d’indiquer  les  fonctions  que  je  crois  devoir  assigner 
0  h  la  rate,  il  me  paraît  utile  de  jeter  un  coup  d’œil  sur  les 
opinions  qui  ont  été  émises  a  ce  sujet  :  quelques-unes ,  a  la 
vérité ,  méritent  à  peine  qu’on  en  fasse  mention.  On  a  regardé 
la  rate  comme  le  siège,  tantôt  de  la  mélancolie,  et  tantôt  de 
1  hilarité  ;  d’autres  ont  supposé  un  certain  rapport  entre  elle 
et  la  génération.  Suivant  Aristote,  elle  reçoit  les  vapeurs  de 
l’estomac  ,  et  les  transforme  en  différens  fluides  •  François  Ve- 
bous  croyait  qu’elle  change  le  suc  gastrique  en  sang;Stuke- 
ley  la  faisait  agir  comme  une  éponge,  et  chasser  le  sang  des 
artères,  tantôt  dans  les  veines,  tantôt  vers  les  organes  de  la 
génération*  Harrison  la  regardait  comme  l’organe  sécréteur 
d  un  fluide  muqueux  ;  Rivinus  lui  donnait  pour  usage  de  con¬ 
server  les  viscères  du  bas-ventre  dans  leur  état  de  lubréfac- 
îion*  W i  1  lis  lui  accordait  une  force  musculaire,  en  vertu  de 
laquelle  elle  peut  comprimer  ses  vaisseaux.  Suivant  d’autres  , 
elle  échauffe  l’estomac  ,  elle  fait  équilibre  au  foie,  elle  rend 
le  sang  de  la  veine-porte  plus  alcalescent  et  fluide  ,  afin  de 
prévenir  les  obstructions  et  les  endurcisseraens  auxquels  il 
est  enclifl  par  la  lenteur  de  son  mouvement  et  par  l’altération 
qu’il  subit  dans  l’épiploon  et  le  mésentère;  elle  donne  de 
nouvelles  propriétés  au  sang,  à  cause  du  passage  de  celui-ci 
dans  ses  cellules  et  ses  grandes  veines,  ou  du  voisinage  du 
contenu  fétide  du  gros  intestin.  Malpighi  et  beaucoup  d’au¬ 
tres  la  croyaient  chargée  de  préparer  le  sang  h  la  sécrétion 
de  la  bile,  tandis  que  certains  lui  refusaient  toute  espèce 
d’utilité. 
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Plus  tard,  He-wson  la  considéra  comme  l’organe  destiné  a 
compléter  le  sang  par  la  formation  de  la  partie  externe  de 
ce  liquide,  celle  qui  entoure  la  portion  produite  par  le  thy¬ 
mus  et  les  glandes  lymphatiques  :  cette  théorie  a  subi  le  sort 
de  celles  qui  l  avaient  précédée. 

Suivant  Home  ,  la  rate  sert  de  réservoir  a  des  fluides  qui 
y  coulent  directement  de  l’estomac.  Quoique  ce  physiolo¬ 
giste  ait  abandonné  son  hypothèse  en  1 8 1 1 ,  les  expériences 
sur  lesquelles  elle  repose  sont  aussi  importantes  que  si  elles 
en  avaient  donné  une  démonstration  parfaite  :  peut-être  n’y 
en  a-t-il  pas  qui  prouvent  mieux  la  force  absorbante  des  veines» 

Si  je  ne  me  trompe,  l’hypothèse  le  plus  généralement  ad¬ 
mise  aujourd’hui,  est  celle  de  Haighton. 

Haighton  a  prouvé,  contre  Hewson  ,  que  le  sang  de  la 
rate  ne  diffère  pas  notablement  du  reste  uu  sang  veineux, 
et,  contre  Malpighi ,  que  l’extirpation  de  ce  viscère  n’apporte 
aucun  changement  sensible  dans  la  sécrétion  de  la  bile.  Il 
pense  que  la  rate  sert  a  la  digestion,  en  activant  la  sécrétion  de° 
la  bile  et  du  suc  pancréatique  ,  à  l’époque  précisément  où  ces 
deux  humeurs  sont  le  plus  nécessaires.  Son  opinion,  a  l’égard 
de  ce  genre  de  fonction,  se  rapproche  de  celle  de  Haller,  en 
ce  qu’il  admet  que  l’estomac  distendu  par  les  alimens  com¬ 
prime  la  rate  ,  et  qu’ainsi  le  sang  qui  se  rend  d’ordinaire  à 
cet  organe  est  obligé  de  se  porter  à  l’estomac  et  au  pancréas. 
A  peu  près  ,  vers  la  même  époque ,  Cline  le  jeune  publia  son 
opinion,  qui  ne  diffère  pas  de  celle  d’Haightan. 

Cependant  cette  hypothèse  n’est  pas  a  l’abri  de  toute 
objection  ,  comme  l’a  démontré  Blundeil ,  neveu  et  successeur 
d’Haighton.  D’un  côté  ,  les  organes  celluleux  nous  prouvent 
qu’il  n’est  pas  besoin  d’une  fonction  semblable  pour  diriger 
tantôt  plus  et  tantôt  moins  de  sang  vers  une  partie  ;  de  l’autre, 
la  rate  n’a  point  de  connexions  avec  l’estomac  chez  les  rumi- 
natis ,  animaux  dont  la  digestion  paraîtrait  avoir  plus  besoin 
de  secours  que  celle  d’aucun  autre  animal.  Blundeil  conclut 
delà  que  ,  quoiqu’il  qmîsse  fort  bien  se  faire  que  les  fonctions 
attribuées  a  la  rate  par  Haighton  lui  appartiennent  réelle¬ 
ment,  elle  en  a  d’autres  encore  qui  nous  sont  inconnues. 

D’  autres  circonstances  encore  me  paraissent  s’élever  contre 
cette  théorie.  L’estomac  étant  élastique,  rempli  de  substances 
molles,  et  entouré  par  les  parois  abdominales  qui  cèdent  si 
facilement ,  me  semble  peu  propre  a  exprimer  le  sang  des 
nombreuses  cellules  de  la  rate  ,  ou  h  l’empêcher  de  passer 
dans  l’artère  splénique;  mais,  quand  bien  même  cel  effet  au- 
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r/iii  lieu  réellement ,  je  crois  qu’il  pourrait  plutôt  produire 
le  vomissement  de  sang,  que  iavoriser  la  sécrétion  de  la  bile 
et  du  suc  pancréatique. 

Depuis  à  peu  près  un  an,  la  structure  et  la  situation  de  la 
rate,  les  différences  qu’elle  présente  suivant  les  circonstances 
dans  lesquelles  la  mort  a  eu  lieu  ,  les  causes  qui  la  rendent 
malade,  l’influence  de  ses  maladies  sur  la  santé  générale,  et 
le  résultat  des  expériences  faites  sur  les  animaux  ,  m’ont 
conduit  à  présumer  que  sa  destination  a  quelque  rapport 
avec  celle  des  tubes  de  sûreté  et  des  soupapes  dans  plusieurs 
appareils  chimiques  et  mécaniques  :  je  crois  particulièrement 
qu’elle  correspond  au  tube  moyen  de  l'appareil  de  Woulfe. 

Pour  m’exprimer  plus  clairement  ,  je  pense  que  la  rate 
sert  à  éloigner  les  inconvéniens  qui  pourraient  résulter  d’un 
trouble  soudain  dans  le  rapport  qui  existe  entre  la  capacité 
et  le  contenu  du  système  sanguin,  trouble  auquel  les  ani¬ 
maux  doivent  être  plus  exposés  que  l’homme,  par  plusieurs 
raisons,  et  auquel  l’élasticité  des  vaisseaux,  l’absorption  et 
l’excrétion  ne  suffisent  pas  pour  remédier. 

Les  argumens  suivans  me  paraissent  militer  en  faveur  de 
cette  hypothèse. 

i°.  La  structure  de  la  rate.  Ses  cellules  me  semblent  très- 
propres  a  contenir  long- temps  le  sang,  tandis  que  le  séjour 
de  ce  liquide  dans  des  parties  autrement  organisées  serait 
nuisible.  La  petitesse  de  ses  cellules  fait  que  le  sang  se 
trouve  assez  en  contact  immédiat  avec  des  parties  solides 
pour  ne  pas  se  coaguler;  et,  d’un  autre  côté,  il  n’est  pas 
improbable  que  les  changemens  ne  s’y  opèrent  pas  aussi 
promptement  que  dans  les  petits  vaisseaux  ordinaires.  Ces 
cellules  sont  aussi  fort  peu  exposées  a  être  déchirées  par  l’af¬ 
flux  subit  d’une  grande  quantité  de  sang. 

2°.  La  situation  de  la  rate.  Je  crois  ,  contre  Haiglhon  ,  que 
la  rate  sc  trouve  située  auprès  de  l’estomac,  précisément 
parce  (pie  ce  viscère  est  celui  de  tous  qui  souffre  le  moins 
des  changemens  survenus  dans  son  volume  :  il  faut  y  joindre 
encore  l’appui  que  les  côtes  donnent  a  la  rate  ,  et  la  con¬ 
nexion  qui  existe  entre  celle-ci  et  tous  les  viscères  du  bas- 
ventre,  au  moyen  de  la  veine-porte,  qui,  pour  cette  raison 
peut-être,  n’est  pas  garnie  de  valvules. 

3°.  Les  différences  que  la  rate  présente  dans  son  volume. 
Je  l’ai  trouvée  volumineuse  et  tuméfiée  chez  un  asphyxié, 
petite,  au  contraire,  et  flasque  chez  un  homme  mort  a  la 
suite  de  la  rupture  d’un  anévrysme  de  l’artcre  mésentérique, 
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qui  s’étendait  jusque  dans  le  bassin.  Quand  bien  même  cette 
corrélation  n’aurait  pas  lieu  dans  tous  les  cas  de  mort  par 
une  cause  semblable ,  mon  opinion  ne  s’en  trouverait  point 
renversée,  car,  évidemment ,  il  faut  bien  admettre  que  cette 
fonction  de  la  rate  s’accomplit  à  des  degrés  différens  chez  les 
différens  hommes  ,  pendant  la  vie  ,  ce  qui  doit  nécessairement 
produire  dans  le  volume  de  l’organe  une  différence  que  le 
genre  de  mort  ne  peut  pas  toujours  faire  disparaître  entiè¬ 
rement. 

4°.  Les  phénomènes  morbides  ,  et  d’abord  les  causes  des 
maladies  de  la  rate.  Les  plus  communes  de  ces  causes  sont 
les  fièvres  intermittentes.  Pendant  la  période  du  froid,  a  une 
époque  où  l’état  frébrile  suspend  son  activité  sécrétoire,  un  or¬ 
gane  construit  comme  la  rate  doit  se  remplir  de  sang,  ce  qui, 
étant  répété  souvent,  doit  d’abord  accroître  son  volume  ,  et 
ensuite  le  désorganiser.  La  mort,  dans  les  fièvresdntermit- 
tentes,  survient  ordinairement  pendant  le  froid,  et  on  trouve 
la  rate  très-voluinineuse ,  quelquefois  même  déchirée.  Mais 
souvent  la  mort  n’a  pas  lieu  dans  le  cours  de  la  fièvre ,  et 
alors  il  s’opère  des  changemens  d’une  autre  nature. 

Il  arrive  très-souvent  que  l’aménorrliée  produit  des  mala¬ 
dies  de  la  rate. 

Peu  de  mots  suffiront  pour  indiquer  les  résultats  des  alté¬ 
rations  de  structure  de  cet  organe,  qui  le  rendent  incapable 
de  remplir  ses  fonctions.  Il  survient  ou  une  hémorragie  ou  un 
épanchement  de  sérosité,  parce  que  les  petits  vaisseaux  ne 
peuvent  pas  résister  à  un  dérangement  subit  du  rapport  entre 
les  parois  vasculaires  et  le  fluide  circulatoire,  dérangement 
auquel  la  rate  obvie  en  grande  partie  lorsqu’elle  est  dans 
l’état  sain. 

5°.  Les  expériences  sur  les  animaux.  J’en  range  surtout 
une  ici,  qui  a  été  faite  dernièrement  par  Brodie  ,  quoique 
dans  des  vues  différentes.  La  veine  porte  d’un  chien  fut  liée 
à  son  entrée  dans  le  foie.  L’animal  mourut  après  quelques 
heures  de  malaise,  et  l’on  trouva  les  vissé  res  du  bas-ventre, 
particulièrement  la  rate,  gorgés  de  sang.  Ici  la  rate  parait 
avoir  rempli  sa  fonction  au  plus  haut  degré  ;  mais  comme  le 
secours  dont  elle  avait  besoin  d’un  autre  côté,  lui  était  en¬ 
levé  par  la  ligature  de  la  veine  porte,  tous  ses  efforts,  quelque 
grands  qu’ils  fussent ,  ne  purent  sauver  la  vie. 

Quelques  circonstances  des  expériences  faites  par  Home 
parlent  aussi  en  faveur  de  mon  hypothèse. 

Une  infusion  de  rhubarbe  fut  donnée  a  plusieurs  animaux. 
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Toujours  on  trouva  la  rate  gonflée,  et  son  sang  chargé  de 
rhubarbe,  quoique  les  deux  conduits  thoraciques  eussent  été 
liés,  et  qu’ils  ne  continssent  pas  un  atome  de  chyle.  La  por¬ 
tion  du  canal  intestinal  dans  laquelle  s’opérait  l’absorption 
parut  dans  ce  cas  n’exercer  non  plus  aucune  influence,  puis¬ 
qu’il  était  indifférent  de  faire  passer  l’infusion  dans  i’esto- 
mac  ou  dans  le  gros  intestin. 

Les  expériences  de  Home  prouvent  en  outre  que  le  passage 
dans  la  rate  des  fluides  absorbés  par  les  veines  n’est  point 
nécessaire,  et  n’a  pas  non  plus  lieu  en  tout  temps,  puisque, 
d’après  ses  dernières  expériences,  l’ablation  de  la  rate  n’em¬ 
pêche  pas  le  passage  de  la  rhubarbe. 

Les  circonstances  suivantes  sont  surtout  dignes  de  remar¬ 
ques.  Dans  tous  les  cas  cités  plus  haut,  on  injecta  un  fluide, 
et  l’on  trouva  la  rate  pleine  et  distendue.  Chez  un  âne,  au 
contraire,  auquel  l’on  fit  prendre  de  la  rhubarbe  en  substance, 
et  auquel  ou  refusa  pendant  quatre  jours  a  boire ^  la  raie  fut 
trouvée  moitié  moins  volumineuse  que  de  coutume,  et  aussi 
compacte  que  le  foie.  Son  sang  ne  contenait  pas  non  plus  da- 
vaniage'de  rhubarbe  que  celui  du  reste  du  corps,  quoiqu’il 
y  eût  de  cette  substance  dans  l’urine. 

Home  fait  aussi  remarquer  que  la  rate  se  présente  dans 
deux  états  tout  à  fait  différens,  celui  d’expansion  et  celui  de 
resserrement,  et  que  dans  le  premier  elle  a  deux  fois  plus  de 
volume  que  dans  le  second.  Dans  le  premier,  on  y  aperçoit 
a  l’œil  nu  des  cellules  remplies  d’un  fluide  clair,  taudis  que 
dans  le  second  ces  cellules  ne  sont  visibles  qu’au  moyen  de  la 
loupe.  L’un  est  produit  par  un  afflux  extraordinaire,  et 
l’autre  par  une  soustraction  de  liquide  avant  la  mort. 

Home  pense  que  le  fluide  clair  est  sécrété  dans  la  rate , 
et  porté  dans  le  canal  thoracique  par  les  lymphatiques  ex¬ 
trêmement  nombreux  de  cet  organe. 

Voici  de  quelle  manière  j’explique  tous  ces  faits.  En  sup¬ 
posant  que  la  rate  serve  a  maintenir  l’équilibre  entre  les  vais¬ 
seaux  et  le  sang,  il  est  naturel  qu’elle  soit  tuméfiée  quand 
l’absorption  se  fait  avec  plus  d  activité,  surtout  si  l’on  ad¬ 
met  ,  comme  de  raison,  l’absorption  veineuse.  L’état  contraire 
n’a  rien  non  plus  qui  doive  nous  surprendre,  quand  la  quan¬ 
tité  ordinaire  des  fluides  se  trouve  diminuée.  Je  ne  considère 
le  passage  des  fluides  que  la  rate  contient  dans  le  canal  tho¬ 
racique,  que  comme  une  absorption  ordinaire,  propre  à  débar¬ 
rasser  ce  viscère  du  fardeau  qui  lui  est  imposé  par  les  autres 
organes.  Je  crois  aussi  que  les  corpuscules  blanchâtres  qu’on 
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trouve  dans  son  intérieur,  ont  mie  connexion  intime  avec 
,1c  système  lymphatique  :  je  les  ai  vus  fort  gros  chez  un  chat 
dont  les  ganglions  lymphatiques  étaient  très-développés  par¬ 
tout. 

Quelques  expériences  de  Bracy  Clark,  dont  je  n’ai  d’ail¬ 
leurs  qu'une*  idée  sommaire,  me  paraissent  aussi  parier  en 
faveur  de  mon  hypothèse.  . 

S’il  était  vrai,  comme  je  le  pense,  que  les^veines  et  les 
vaisseaux  lymphatiques  charrient  des  fluides  de  nature  dif¬ 
férente,  on  expliquerait  par  là  pourquoi  les  unes  contiennent 
et  les  autres  ne  contiennent  pas  de  rhubarbe  dans  les  expé¬ 
riences  de  Home. 

La  couleur  rouge  du  fluide  contenu  dans  les  vaisseaux 
lymphatiques,  que  Home  a  remarquée,  tenait  sans  doute  à 
une  extravasation  causée  par  la  ligature. 

il  y  a  peu  de  temps,  je- fis  la  section  de  la  moelle  épinière 
d’un  chat,  j’ouvris  le  ventre  de  l’animal,  et  je  le  plongeai 
aussitôt  dans  l’eau,  froide,  mais  de  telle  manière  cependant 
que  le  liquide  ne  touchât  pas  aux  viscères  abdominaux  ;  la 
rate  se  gonfla  sensiblement.  S’il  est  permis  de  tirer*  quelque 
conclusion  d’une  seule  expérience,  celie-ci  paraît  démontrer 
que  la  rate  remplit  l’effet  indiqué  ci-dessus  ,  a  l’égard  non 
pas  seulement  des  vaisseaux  du  bas-ventre,  mais  de  ceux  de 
tout  le  corps.  Les  résultats  des  fièvres  intermittentes  prou¬ 
vent  la  même  chose. 

Je  ne  pourrais  point  dire  s’il  s’est  montré  des  symptômes 
particuliers  dans  les  deux  cas  connus  d’extirpation  de  la  rate 
chez  l’homme  ;  mais,  dans  quelques  expériences  sur  les  ani¬ 
maux,  rapportées  par  Haller,  cette  opération  paraît  avoir  été 
suivie  d’un  afflux  du  sang  artériel  vers  la  superficie,  d’aug¬ 
mentation  delà  sécrétion  urinaire,  de  lasciveté,  de  pléthore. 
Dans  quelques  cas,  les  fonctions  du  foie  furent  dérangées, 
et  l’organe  lui-même  prit  plus  de  volume. 

Je  sens  très-bien  que  je  n’ai  pas  démontré  parfaitement 
mon  hypothèse,  et  que  je  l’ai  seulement  rendue  vraisembla¬ 
ble.  Peut-être  aurais-je  dû  faire  plus  d’expériences;  mais 
d’une  part  j’ai  cru  devoir  me  servir  surtout  de  celles  qui  ont 
été  faites  par  les  physiologistes  les  plus  recommandables,  de, 
l’autre  j’ai  peu  d’occasions  d’en  faire,  et  enfin,  j’en  suis  dé¬ 
tourné  parce  qu’elles  me  semblent  trop  cruelles  '. 

1  M.  Broussais  a  émis,  sur  le  rôle  que  la  rate  joue  dans  l’économie 
animale,  des  idées  qui  diffèrent  peu  de  celles  de  l'auteur  de  cette 
Notice.  (J.) 


Observations  météorologiques  relevées  de  celles  faites  à  l'Obser¬ 
vatoire  Royal ,  du  23  septembre  au  22  octobre  1822  inclusivement  r 
temps  de  la  durée  du  soleil  dans  le  signe  de  la  balance ,  ou  durée 
de  la  terre  en  opposition  avec  cette  constellation  , formant  le  mois 
météorologique  d' octobre,  de  3o  jours . 


Il 

Ltî 

ZT 
—  S> 

S 

& 

HH 

C 

B  Jours  du  mois 

civil. 

1  Jours  du  mois 

metéor. 

Therm.  selon  Réaumur. 

Baromètre 

ancien. 

Vents. 

ü 

matin.  J 

midi.  | 

soir. 

matin. 

midi,  j 

soir,  j 

matin. 

s 

midi.  j 

soir. 

y 

| 

deg.  dix 

deg  dix. 

deg.  dix. 

pou. 

iig- 

pOu. 

l'g. 

pou . 

t’S- 

s,  0. 

1 

S.O. 

D 

c/0 

2.3 

I 

9 

8 

1  7 

2 

16 

8 

28 

0 

28 

0 

27 

X  [ 

S.  0. 

ni 

0 

3  4 

2 

12 

G 

1 3 

3 

1 3 

0 

27 

8 

27 

r? 

27 

G 

S.  fort. 

Sud. 

Sud.  j 

O 

n> 

2  5 

O 

3 

1  O 

6 

*4 

3 

1 5 

0 

27 

G 

27 

7 

27 

7 

s.  0. 

S.O.  fort 

s.  0.  \ 

P 

O- 

26 

4 

8 

4 

9 

7 

1 0 

8 

27 

9 

27 

9 

27 

9 

Nord. 

Nord. 

Nord,  jj 

ri 

27 

5 

8 

8 

1 0 

1 

10 

4 

28 

0 

28 

0 

28 

1 

N.N.O. 

N.N.O. 

N.  E. 

28 

6 

r» 

J 

6 

1 1 

0 

12 

0 

28 

1 

28 

1 

28 

1 

N.  E. 

N.  NE. 

Nord. 

60 

2  9 

7 

1 

9 

6 

8 

3 

28 

0 

28 

0 

28 

0 

N.  E. 

Nord. 

Nord. 

3o 

8 

\ 

0 

!  2 

8 

t3 

4 

28 

t 

28 

1 

28 

1 

S.  S  0. 

Sud. 

Est. 

1 

9 

9 

0 

l4 

5 

1 5 

9 

27 

8 

3  7 

9 

27 

9 

s.  0. 

Sud. 

s.  0. 

fcH 

2 

10 

8 

5 

l6 

0 

1 5 

4 

27 

1 1 

27 

1 1 

27 

1 0 

3.  S.  O 

Sud. 

Sud. 

b 

0 

O 

ri 

1 1 

2 

18 

4 

!9 

0 

27 

10 

27 

10 

27 

1 0 

3.  E. 

Sud. 

Sud. 

S* 

4 

1 2 

1 1 

0 

'7 

2 

ll 

0. 

27 

1 1 

27 

1 1 

27 

1 1 

3.  O. 

S.  E. 

Sud. 

0 

5 

1 3 

1 0 

8 

1 5 

4 

i5 

G 

27 

1  ' 

27 

1 1 

27 

1 0 

Sud. 

Sud. 

Sud. 

3 

G 

*4 

7 

3 

1 2 

3 

1  r 

0 

27 

10  27 

1  ï 

27 

I  ! 

0.  s.  0. 

S.  0.  fort 

0.  s.  0. 

7 

1 5 

8 

0 

1 3 

0 

*4 

2 

27 

1 1 

21 

* 

1 1 

27 

1  0 

S.S.O.P 

S.S.O.  f1 

Ouest, 

O 

8 

16 

1 1 

5 

17 

5 

1 5 

7 

27 

ÎO 

27 

1 1 

27 

I  I 

S.  fort. 

S.  fort. 

S.  fort. 

• 

O 

P 

9 

17 

9 

2 

1  7 

2 

18 

1 

28 

I 

28 

0 

28 

O 

Sud. 

S.  fort. 

Sud.  | 

0 

!  O 

18 

10 

6 

i3 

3 

i3 

4 

28 

I 

28 

i 

28 

2 

s.  0. 

S.O. 

S.  0.  3 

s*- 

r  i 

19 

6 

4 

12 

8 

i3 

3 

28 

3 

28 

4 

28 

4 

Ouest. 

Ouest. 

o.s.  0. 

0 

1  2 

20 

4 

6 

'4 

2 

iG 

7 

28 

2 

28 

2 

2S 

1 

Sud. 

S.  E. 

s.  E. 

© 

00 

i3 

2 1 

1 1 

0 

4 

8 

1 2 

8 

27 

10 

27 

10 

27 

9 

S.S.O.P 

S.  s.  0. 

s.  s.  0. 

SJ 

*4 

22 

9 

7 

8 

5 

9 

0 

27 

r* 

J 

27 

9 

27 

10 

S.  0. 

N.  t.-fort 

N.  t.-fort 

f 

1 5 

23 

2 

6 

t  0 

2 

9 

8 

28 

1 

28 

i 

28 

0 

Ouest. 

s.  0. 

S.  0.  j 

C\ 

iG 

24 

6 

0 

!  O 

0 

10 

8 

27 

7 

3  7 

n 

J 

27 

n 

y 

Sud. 

Sud. 

Sud.  1 

O 

'7 

25 

8 

2 

1  0 

T 

1 0 

8 

27 

4 

27 

4 

27 

4 

S.E. 

S.  E. 

Ouest,  a 

**• 

18 

2  G 

8 

2 

9 

6 

9 

5 

27 

8 

27 

9 

27 

10 

O.N.O. 

O.  N.O. 

O.N.  0.  1 

19 

•  3  7 

« 

0 

1  2 

3 

1 2 

7 

27 

10 

27 

10 

27 

1 1 

S.  0. 

S.O.  fort 

s.  0.  \ 

20 

28 

8 

4 

i3 

2 

1 3 

7 

27 

1 1 

27 

1 1 

27 

10 

s.  s.  0. 

s.  s.  0. 

s  s.o.  o  ! 

D 

2 1 

29 

9 

6 

i3 

1 

i3 

1 

27 

10 

27 

10 

27 

10 

s.  0. 

S.O.  fort 

s.  0.  1 

0 

« 

22 

3o 

ü 

1 

8 

1 0 

8 

1 1 

4 

27 

1 1 

27 

1 1 

27 

1 1 

Ouest. 

js.  s.  0. 

s.  s.  0. 

« 

Température  la  plus  élevée  du 
présent  mois,  79  deg.  o  dix. — La 
moins  élevée,  2  deg.  6  dix.  — 
Tempércd.  moy. .  1  1  deg.  6 dix. 
—  Celle  du  mois  précédent  ,  1  4 
deg.  4  dix.  —  Celle  du  mois 
d’octobre  de  l’annéo  passée,  10 
deg. 


Plus  grande  pression  de 
l’atmosphère,  28  poue.  4  dg- 
répondant  h  4  deg.  de  beau 
temps. —  Moins  grande  près. 
27  pouc.  4  l*g-  répondant  à 
8  deg.  de  mauvais  temps. — 
Pression  moyenne ,  27  pouc. 
1  o  iig. ,  répondant  à  2  deg.  de 
mauvais  temps.-  Celle  du  mois 
précédent,- 28  pouc.  1  lig. 


*  Vents  avant  dominé  pen¬ 
dant  ce  mois,  ceux  de  la  par¬ 
tie  du  Sud  et  du  Sud-Ouest , 
dans  la  proportion  de  1 5  jours 
sur  3o. 
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Nombre  des  jours  dans  lesquels  il  est  tombé 
de  la*  pluie,  i5,  un  desquels  avec  grêle  et 
tonnerre. 

Dans  le  mois  précédent,  5. 

P.us  grand  intervalle  sans  pluie,  4  jours. 


Hauteur  moy.  pen¬ 
dant  ce  mois  ,  o  met. 
2  i  cenlimèt.  —  Celle  du 
mois  précédent  ,  o  met. 
G  ceniira.  3o  millimèt. 
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Réflexions  sur  Y  institution  cYunc  école  secondaire  de  mé¬ 
decine  à  Lyon ,  et  sur  Y  organisation  des  hôpitaux  de 
cette  ville ,  pour  servir  de  supplément  au  Mémoire  de 
M.  le  docteur  Ladevèze ,  inséré  dans  les  tomes  9  eï  10 
de  ce  Journal  1 . 

Une  école  secondaire  de  médecine  a  été  donnée  à  Lyon  ; 
l’administration  des  hôpitaux  de  cette  ville  est  parvenue  enfin, 
a  compléter  renseignement  médical ,  j usqu’alors  si  défectueux. 
Cette  amélioration  importante  est  le  gage  de  ce  que  promet¬ 
tent  ses  lumières  et  son  zèle.  On  enseigne  maintenant  a  PHôtel- 
Dieu  l’anatomie,  la  physiologie,  la  chirurgie,  la  manœuvre 
des  opérations,  la  matière  médicale  et  la  pathologie  interne  j 
les  élèves  peuvent  y  suivre  une  clinique  médicale  et  une  cli¬ 
nique  chirurgicale  ;  un  cours  d’accouchemens  est  professé  à 
l’hôpital  de  la  Charité  ;  enfin,  le  médecin  de  cet  établisse- 

1  D’utiles  améliorations  ont  été  introduites  dans  l’orgauisation  des 
hôpitaux  de  Lyon,  depuis  la  publication  du  Mémoire  de  M.  Ladevèze  , 
et  de  plus  importantes  encore  sont  attendues.  Des  élèves  internes  ont 
été  accordés  aux  médecins,  l’introduction  des  alimens  du  dehors  a  été 
réprimée  ,  et  une  surveillance  sévère  contient  les  infirmières  dans  leurs 
modestes  attributions.  Quels  éloges  ne  méri  te  pas  une  administration  si 
empressée  ù  réformer  les  abus,  aussitôt  qu’ils  lui  sont  dénoncés  et  dé¬ 
montrés;  mais  quel  sentiment  inspire  la  conduite  de  ces  hommes  qui, 
se  constituant  sans  mission  ses  défenseurs  officieux,  sont  parvenus  ù 
faire  une  facétie  du  plus  important  concours  dont  les  registres  de  la 
Société  de  médecine  de  Lyon  conserveront  la  mémoire! 
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ment  pourrait  et  devrait  y  faire  une  clinique  des  maladies  des 
en  fa  us. 

Si  les  vices  radicaux  de  cette  institution  étaient  réformés 
ou  atténués,  l’Ecole  de  médecine  de  Lyon  serait  appelée  à 
de  brillantes  destinées.  Son  sort  dépend  des  hommes  a  qui 
renseignement  a  été  confié,  ils  feront  sa  gloire  ou  sa  honte. 
Les  hôpitaux  de  cette  ville  sont  une  raine  précieuse  et  vierge 
encore;  on  peut  les  comparer  a  un  terrain  fertile,  mais  in¬ 
culte,  que  le  soc  de  la  charrue  n’a  jamais  sillonné.  Un  jour 
nouveau  a  lui;  espérons  qu’ils  cesseront  bientôt  d’être  inu¬ 
tiles  aux  progrès  de  la  science  médicale,  et  que  leurs  méde¬ 
cins  ,  affranchis  des  entraves  qui  pesaient  sur  eux ,  et  pénétrés 
du  sentiment  de  l’importance  de  leurs  fonctions,  marcheront 
enfin  sur  les  glorieuses  traces  des  Corvisart,  des  Récamier, 
des  Broussais. 

L’Ecole  de  médecine  de  Lyon  a  été  improvisée  avec  une 
inconcevable  promptitude  ;  des  hommes  fort  capables  de  don¬ 
ner  d’utiles  renseignemens  sur  cette  institution  n’ont  point 
été  consultés  ;  un  mois  à  peine  a  été  accordé  aux  prépara¬ 
tions  du  petit  nombre  de  concurrens  qui  se  sont  présentés  ; 
certaines  conditions  imposées  aux  candidats  et  l’organisation 
du  jury,  ont  écarté  de  la  lice  des  médecins  qui  y  auraient 
paru  avec  une  grande  distinction;  enfin,  des  incidens  que 
nous  n’osons  rappeler,  et  le  discours  de  M.  le  président  de 
l’administration  ,  prononcé  a  la  fin  de  la  dernière  séance,  ont 
donné  à  l’école  nouvelle  un  caractère  fort  extraordinaire,  il 
n’entre  point  dans  l’objet  de  ce  travail  de  faire  l’histoire  des 
nominations  aux  chaires  de  clinique  médicale,  de  pathologie 
interne  et  de  matière  médicale  :  considérons  l’institution  telle 
qu’elle  existe  : 

Quel  est  son  caractère?  fait-elle  partie  de  l’Universiié? 
mais  aucun  des  fonctionnaires  supérieurs  de  l’Académie  de 
Lyon  n’a  présidé  a  sa  formation.  Est-elle  dans  les  attributions 
du  ministre  de  l’intérieur,  ou  dépendante  de  l’administration 
des  hôpitaux?  Reconnaît-elle  un  seul  ou  plusieurs  de  ces  pou¬ 
voirs?  rien  n’a  été  décidé  sur  ces  questions  organiques  ,  et 
provisoirement  un  triple  joug  paraît  appesanti  sur  elle.  Ce 
n’est  point  une  Ecole,  dans  le  sens  qu’elle  n’a  pas  un  doyen  , 
titre  que  l’administration  des  hôpitaux  s’est  jusqu’à  présent 
réservé  pour  elle-même.  Nulle  harmonie  entre  les  profes¬ 
seurs,  point  d’unité  dans  l’enseignement,  point  de  fusion 
entre  les  élémens  hétérogènes  qui  la  composent.  Chacun  des 
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membres  de  l’institution  nouvelle  agit  suivant  ses  vues  par¬ 
ticulières,  et  suit  dans  sa  marche  une  ligne  qu’il  ne  s’occupe 
nullement  de  rendre  parallèle  a  celle  que  parcourent  ses  col¬ 
lègues.  Eclose  avant  d'avoir  été  soumise  à  une  incubation 
suffisante,  celte  Ecole  traîne  avec  peine  son  existence  lan¬ 
guissante,  et  montre ,  par  la  débilité  de  sa  marche  et  sa  dé¬ 
crépitude  prématurée  ,  combien  a  d’activité  le  germe  de  mort 
avec  lequel  elle  est  née.  Que  sont  les  professeurs  suppléans 
na  is  son  organisation  actuelle?  Qui,  parmi  eux,  ne  peut  se 
demander  a  lui-même  cui  bono ?  Un  professeur  qui  suspend 
son  cours  pendant  quelques  jours,  peut-il  être  remplacé  dans 
ses  fonctions,  comme  l’est ,  en  cas  pareil ,  le  médecin  d'un  hô¬ 
pital  ?  Quelle  idée  étrange! 

L’Ecole  secondaire  de  médecine  de  Lyon  n’est  pas  défini¬ 
tivement  constituée,  le  moindre  souffle  ministériel  peut 
la  replonger  dans  le  néant  dont  elle  est  si  bizarrement  sortie. 

Possède-t-elle  une  chaire  de  chirurgie?  Ncm.  Le  chirur¬ 
gien-major  n’est  chargé,  aux  termes  du  réglement,  que  de  la 
clinique  et  du  cours  d’opérations.  L’aide  major  ne  peut  être 
considéré  comme  professeur  :  ni  le  réglement  ni  l’arrêté  du 
conseil  d’instruction  publique  ne  le  reconnaissent  en  cette  qua¬ 
lité.  Comment  pourrait-il  être  professeur  de  droit?  il  passe 
hors  de  Lyon  les  deux  premières  années  de  son  exercice.  De 
même  que  la  chirurgie  ,  la  physiologie  n’est  point  enseignée 
dans  la  nouvelle  Ecole  -  le  chirurgien-major  professe  ces  deux 
cours,  mais  nous  avons  remarqué  qu’il  n’a  pas  qualité  pour 
le  faire.  Supposons  qu’on  la  lui  donne,  il  faudra  absolument 
lui  nommer  un  suppléant  pendant  son  absence;  mieux  vau¬ 
drait  augmenter  le  nombre  des  professeurs  :  le  chirurgien- 
major  de  la  Charité  ne  pourrait-il  être  chargé  de  l’un  des 
deux  cours? 

Sous  le  rapport  qui  vient  d’êtrë  indiqué,  l’Ecole  secon¬ 
daire  de  médecine  de  Lyon  est  essentiellement  incomplète. 

Les  professeurs  de  chirurgie,  d’anatomie  et  d’accouche¬ 
ment  sont  les  chirurgiens  en  chef  des  hôpitaux;  ainsi  l’en¬ 
seignement  ne  leur  est  confié  que  pendant  un  temps  égal 
a  celui  de  leur  exercice.  En  seruit-il  ainsi  du  professeur  de 
clinique  médicale  :  doit-il  être  nécessairement  médecin  de 
l’Hôtel- Dieu?  Dans  cette  dernière  supposition  ,  qui  est  la 
plus  vraisemblable,  le  doyen  des  hôpitaux  sera-t-il  de  droit 
professeur  de  chirurgie?  les  antécédens  ne  permettent  pas  de 
le  croire.  Il  n’est  pas  nommé  au  concours;  le  choix  de  l’ad ,r 
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ministration  sera-t-il  toujours  spontané  ,  n’aura-t-elle  point 
égard  aux  considérations  relatives  a  la  durée  du  service  des 
eoncurrens,  au  temps  qui  s’est  écoulé  depuis  leur  admission 
au  doctorat?  se  constituera-t-elle  juge  exclusif  de  leur  capa¬ 
cité  ? 

Et  les  professeurs  de  pathologie  et  de  matière  médicale 
rempliront-ils  leurs  fonctions  pendant  un  temps  limité,  ou 
seront-ils  chargés  de  l’enseignement  pendant  la  durée  de  leur 
vie  entière?  un  doveu  sera-t-il  accordé  aux  besoins  de  l’Er 
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cole?  Rien  n’est  encore  arrêté  sur  ces  points  impovtans. 

Des  Ecoles  de  médecine  ont  été  récemment  instituées  dans 
plusieurs  villes  de  l’état  ;  toutes  présentent  l’inconvénient 
majeur  de  ne  pas  se  rattacher  au  système  générai  de  l’en¬ 
seignement  médical.  Elles  devraient  être  unies  aux  Facultés 
par  des  rapports  intimes,  et  ne  former  avec  elles  qu’un  vaste 
'ensemble,  vivifié  par  une  seule  pensée.  Alors  l’autorité  pour¬ 
rait  leur  confier  les  fonctions  attribuées  aux  jury’s  médicaux  , 
et  spécialement  l’éducation  et  la  nomination  des  officiers  de 
santé.  Déjà  M.  Orsel  a  appliqué  cette  observation  a  l'Ecole 
secondaire  de  médecine  de  Lyon, 

Dès  la  première  moitié  du  cinquième  siècle,  rHôtel-Dicu 
de  Lyon  était  destiné  au  soulagement  de  toutes  sortes  de 
misères  ’  il  recevait  des  malades,  des  pèlerins,  des  pauvres, 
des  vieillards  ,  des  infirmes  et  des  orphelins.  Semblable,  par 
sa  destination  ,  à  cette  magnifique  basilique  dont  l’empereur 
Justinien  fit  présent  aux  habiîans  de  Constantinople,  des  do¬ 
tations  considérables,  de  riches  legs  qui  lui  ont  été  faits  pen¬ 
dant  le  cours  d’un  grand  nombre  de  siècles,  ont  permis  à  scs 
administrateurs,  et  d’accroître  son  étendue,  et  cle  l’embellir 
des  plus  somptueux  ornemens  de  l’architecture.  C’est  le  génie 
de  Souflot  qui  Ta  décoré  de  sa  magnifique  façade,  c’est  la 
bienfaisance  des  Lyonnais  qui  l’a  peuplé  de  lits  de  fer,  c’est 
leur  piété  qui  lui  a  donné  ses  élégantes  colonnes,  ses  autels 
richement  ornés.  Il  a  traversé  les  «âges  sans  s’écarter  de  sa 
destination  primitive ,  et  aujourd’hui ,  comme  au  cinquième 
siècle,  il  ouvre  ses  portes  aux  malades  de  toutes  les  parties 
du  monde. 

Vouiez-vous  embellir  la  seconde  ville  de  l’état  d’un  édifice 
admirable?  achevez  la  façade  de  l’Hôtel-Dieu  ,  .augmentez 
le  nombre  des  statues  qui  la  décorent,  exécutez  les  plans  de 
l’illustre  Souflot,  qu’une  moitié  des  rues  de  la  Barre  et  du 
Bourg  -  Chai  lin  devienne  autant  de  divisions  de  cette  im- 
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îiicnse  établissement.  Mais  voulez-vous  affaiblir  son  insalu- 
lui  té,  et  votre  but  est-il  l’intérêt  du  pauvre  et  la  guérison  des 
malades?  réduisez  le  nombre  des  salles  de  l’Hôtel-Dieu  ,  sup¬ 
primez  au  moins  un  tiers  de  ses  lits,  placez  ailleurs  cette 
©norme  tuerie,  qui,  a  des  causes  d’infection  très-actives,  en 
ajoute  une  autre  non  moins  redoutable'  construisez  des  ho - 
pilaux  spéciaux. 

Le  nombre  des  lits  de  PHôtel-Dieu  était  en  1809  c^e  qu,nze 
cent  dix-sept ,  dont  trois  cents  environ  réservés  aux  em¬ 
ployés  ;  il  existait  a  la  même  époque,  à  l’hôpital  de  la  Charité, 
mille  quatre-vingt-sept  lits.  On  évalue  maintenant  a  dix- 
huit  cents  le  nombre  des  lits  de  l’hôpital-général. 

Il  existait  autrefois ,  en  divers  lieux  de  Lyon,  et  hors  de 
ses  murs,  un  certain  nombre  d’hôpitaux  pour  soulager  les 
di  vers  genres  de  besoins  et  de  misères  ;  de  ce  nombre  était 
l'hôpital  de  Saint-Âlban,  ceux  des  Deux  Amans,  de  Sainte- 
Catherine,  de  Saint-Georges,  du  Port  Chalanvont,  et  celui 
de  Saint-Irénée,  qu’un  incendie  dévora  sous  le  règne  de  saint 
Louis.  Ces  divers  étabîissemens  recevaient,  ceux-là  des  ma¬ 
lades  ou  des  pèlerins,  ceux-ci  des  orphelins  ou  des  personnes 
âgées,  d’autres  les  lépreux  et  les  individus  perclus  de  leurs 
membres;  les  uns  et  les  autres  étaient  sous  la  dépendance 
de  1  Hôtel-Dieu.  Un  arrêt  du  conseil  d’état,  du  i3  juillet 
1696,  ordonna  fa  réunion  a  l’hôpital  général  des  Malad rê¬ 
nes  de  F  aise  et  de  la  Guillotière ,  et  des  hôpitaux  de  Brig¬ 
uais  ,  Flambeau ,  Talluyer  et  T  Jtrb reste. 

Ce  système  de  centralisation  a  enfanté  des  abus  redouta- 
blés,  et  scs  inconvéuiens  sont  tort  grands;  d’abord  ,  il  amène 
a  PHôtel-Dieu  les  malades  des  alentours  de  la  ville,  dans  un 
rayon  de  quarante  lieues.  Ces  malheureux  seraient,  sauf  un 
certain  nombre  d’exceptions,  traités  avec  plus  de  succès  chez 
eux  que  dans  i  hôpi!.al  général.  Le  voyage  accroît  souvent 
leurs  souffrances;  ils  périssent  quelquefois  avant  d’être  accli¬ 
matés  a  Pair,  d’espèce  si  dangereuse,  qu’ils  respirent.  Cet  air 
n’est  hinesteque  par  la  réunion  ,  dans  un  espace  resserré,  de 
toutes  les  infirmités  humaines.  Parcourez  les  salles  de  PHôtel- 
Dj'eu,  là  sont  ceux  qui  réclament  les  secours  de  la  chirurgie  % 
ici  ceux  qu’on  appelle  fiévreux  ,*  des  femmes  enceintes,  des 
incurables,  des  en  fans  ,  des  agouisans  ,  des  convalescens  , 
vivent  sous  le  même  toit.  On  ne  saurait  trop  réclamer  des 
hôpitaux  spéciaux,  011  n’a  point  encore  assez  insisté  sur  l'in¬ 
convénient  majeur  du  voisinage  des  salles  de  blessés  et  cio 
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fiévreux ,  des  maladies  aiguës  et  des  maladies  chroniques  , 
des  convalescens  et  des  mourons.  Lyon  possède  un  établisse¬ 
ment  réservé  aux  insensés,  aux  vénériens  (qui  n'y  sont  point 
admis  gratuitement),  et  aux  phlegmasies  chroniques  de  ia 
peau.  INous  faisons  des  vœux  peur  qu'on  donne  bientôt  d’au¬ 
tres  annexes  a  son  Hôtel-Dieu,  un  hospice  de  convalescens  , 
un  hôpital  consacré  exclusivement  aux  maladies  chirurgi¬ 
cales  ,  un  autre  destiné  a  recevoir  les  maladies  internes,  un 
hospice  de  la  maternité,  une  maison  pour  les  enfans  :  voila 
le  moyen  le  plus  certain  et  le  plus  utile  d’assainir  l'hôpital 
général. 

Revenus  et  dépenses  des  hôpitaux  de  Lyon.  Les  revenus, 
de  toute  nature,  des  hôpitaux  de  Lyon  forment,  année 
moyenne  ,  une  somme  de  onze  cent  vingt  mille  francs  ;  les 
dépenses  vont  au-delà  d'un  million  cent  trente-sept  mille 
francs.  Chacun  des  deux  hôpitaux  en  supporte  la  moitié, 
mais  dans  une  proportion  un  peu  plus  forte  pour  la  Charité 
que  pour  l Hôtel- Dieu.  Des  circonstances  accidentelles  vien¬ 
nent  de  loin  à  loin  rompre  l’équilibre  entre  les  dépenses  et  les 
ressources  de  ces  immenses  étabiissemens  ;  il  en  est  une  que 
M.  Alexandre,  ancien  secrétaire  général  de  l’administration, 
signale  à  l'attention  publique  ( compte  moral ’,  publié  en  1 B 1 7), 
c’est  l’augmentation  continuelle  de  l'œuvre  des  enfans  :  cette 
institution  donnait  lieu ,  en  1817,  à  une  dépense  qui  excédait 
quatre  cent  mille  francs. 

Douze  cent  mille  francs  ne  suffisent  pas  maintenant  aux 
besoins  des  deux  hôpitaux  :  il  est  probable  qu'une  économie 
sévère  obtiendrait  de  grandes  réductions.  Une  loi  révolution¬ 
naire  ordonna  ia  vente  de  tout  ce  qui  appartenait  à  ces  re¬ 
fuges  du  pauvre;  mais  elle  fut  promptement  abrogée,  et  les 
gouvernemens  divers  qui  se  succédèrent  n’osèrent  plus ,  direc¬ 
tement  du  moins  ,  usurper  les  biens  des  malheureux.  Plu¬ 
sieurs  discussions  du  conseil  d'état  et  divers  arrêts  du  gou¬ 
vernement  impérial  ont  régularisé  l’administration  de  ces 
biens,  mais  la  plupart  de  leurs  dispositions  n'étaient  point 
applicables  immédiatement  aux  hôpitaux  de  Lyon,  que  ne 
gouverne  point  l’influence  directe  de  l'autorité  supérieure. 
L’exploitation  et  la  régie  de  leurs  immeubles ,  la  manière 
dont  ils  sont  affermés  ,  le  mode  que  l’administration  a  adopté 
pour  les  acquisitions  de  toute  espèce  ,  aliénations,  échanges , 
emprunts  ,  remboursemens ,  rentes  a  payer,  enfin,  les  prin¬ 
cipes  d'une  comptabilité  immense,  nous  ont  paru  ,  sauf  quel- 
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qncs  améliorations  de  détails,  avoir  pour  objet  l’intérêt  du 
pauvre,  et  présenter  le  plus  grand  avantage  possible. 

Dépenses  des  malades  évaluées  par  journées.  Le  régime 
alimentaire  des  malades  de  l’Hôtel-Dieu  est  ainsi  disposé  :  la 
portion  entière  se  compose,  par  jour.,  pour  chaque  militaire, 
de  pain,  soixante-douze  décagrammes ,  de  viande,  trente  , 
de  vin  ,  cinq  décilitres  :  et ,  pour  chaque  malade  de  la  ville  , 
de  pain ,  quarante-huit  décagrammes  ,  viande,  vingt-quatre 
déçagrammes ,  vin ,  cinq  décilitres  /  les  trois-quarts,  demies , 
et  quarts  de  portion  entière  sont  prescrits  aux  malades,  sui-. 
vaut  qu’ils  peuvent  supporter  une  quantité  d’aiimens  plus 
ou  moins  grande.  La  soupe  est  distribuée  à  ceux  auxquels 
elle  est  ordonnée  -  les  malades  a  la  diète  reçoivent  cinq  bouil¬ 
lons  ,  lorsque  les  médecins  l’ordonnent  :  des  pruneaux  et  des 
œufs  font  partie  du  régime  alimentaire  des  hôpitaux. 

Le  nombre  des  journées  de  malades  reçus  à  l  flotel-Dieu 
est  évalué,  dans  le  compte  moral  publié  en  îSiy,  à  trois 
cent  quatre-vingt-quatorze  mille  vingt-six  -  la  dépense  de 
chacune  d’elles,  a  un  franc  treize  centimes  six  dixièmes^ 
mais,  comme  les  malades  militaires  coûtent  plus  que  les 
autres,  la  dépense  de  ceux-ci  est  réduite  (lorsqu’on  a  déduit 
de  leur  budjet  la  différence  qui  existe  entre  leurs  dépenses 
et  celles  des  militaires)  à  un  franc  quatre  centimes 1  sept 
dixièmes.  Chaque  journée  de  militaire  coûte  toujours  au 
moins  aux  hôpitaux  de  Lyon  un  franc  quatre-vingt  centimes , 
dans  les  temps  ordinaires  5  celle  des  vieillards  est  évaluée  a 
un  franc  cinq  centimes  cinq  dixièmes  ;  celle  des  enfans,  à 
vingt-deux  centimes  quatre  dixièmes.  Le  prix  moyen  de  la 
journée  des  malades  a  été  évalué,  en  l’an  x,  à  un  franc 
vingt  centimes  j  et ,  de  l’an  x  a  l'année  1806,  à  un  franc  neuf 
centimes  :  ainsi ,  il  a  éprouvé  une  réduction  sensible. 

M.  Orsei  assure  que  chaque  journée  de  malade  coûte  à 
l’ïlôtel-Dieu  un franc  quatre-vingt-dix  centimes  :  son  calcul 
est  inexact.  Plusieurs  des  dépenses  de  ITIôtel-Dieu  ne  doivent 
pas  être  considérées  comme  faisant  partie  de  la  journée  des 
malades,  et  elles  ne  peuvent  être  comprises  dans  i  évaluation 
de  celle-ci  :  tous  frais  réunis,  il  v  aurait  encore  une  erreur 
dans  îe  calcul  de  M.  Orsei. 

Le  nombre  des  individus  que  les  hôpitaux  de  Lyon  ont  à 
leur  charge  est  prodigieux,  et  il  s’accroît  continuellement. 
L’hôpital  dépensait ,  en  1 63 1  ,  quarante-quatre  mille  francs, 
et  entretenait  par  jour  deux  cents  et  quelques  individus  ; 
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maintenant,  ii  donne  des  secours  quotidiens  à  onze  cents 
malades,  tenue  moyen,  et  consomme  annuellement  près  de 
six  cent  mille  francs.  Lyon  comptait ,  en  1822,  plus  de  cent 
vingt-un  mille  habitans ;  PHôtel-Dieu  reçut,  dans  l’année, 
quinze  mille  sept  cent  trente-trois  malades  5  la  Charité  avait 
a  sa  charge  cinq  mille  soixante-deux  enfans,  et  elle  en  admit 
seize  cent  trente-un.  Quarante  départemens  fournissent  des 
malades  a  l’Hotel- Dieu,  dans  la  proportion  d’environ  un 
quart  ;  les  trois  autres  quarts  sont  formés  d’ouvriers  en  soie, 
en  grand  nombre,  puis,  de  journaliers  de  toute  espèce,  de 
cordonniers,  de  chapeliers,  de  maçons,  etc.  Le  nombre  des 
enfans  reçus  dans  l’hôpital  de  la  Charité  excède  quinze  cents, 
année  moyenne  :  cet  établissement  n’offre  un  asile  qu’a  quatre 
cents  vieillards  septuagénaires,  nombre  beaucoup  trop  insuf¬ 
fisant,  relativement  a  la  population  de  la  ville.  En  moins 
d’un  siècle  et  demi ,  les  hôpitaux  de  Lyon  ont  vu  plus  que 
quintupler  l’œuvre  des  malades,  et  décupler  au-delà  colle 
des  enfans  ;  ils  sont  beaucoup  plus  surchargés,  proportion 
gardée,  que  ceux  de  Paris. 

Mortalité  des  malades  dans  les  hôpitaux  de  Lyon .  La 
mortalité  s’est  élevée  rarement,  a  l’Hôtel- Dieu  de  Lyon, 
au-dessus  de  un  sur  dix;  elle  est,  à  l’Hotel-Dieu  de  Paris, 
d’un  sur  cinq  et  quelques  centièmes.  Il  résulte,  de  relevés 
faits  sur  les  registres  de  décès  ,  que  ,  de  neuf  mille  cent  qua¬ 
rante-deux  malades  morts  a  PHôteL-Dieu  de  Lyon  pendant 
six  années ,  mille  huit  cent  cinq  ont  succombé  dans  les  cinq 
premiers  jours  de  leur  entrée:  ceux-là  étaient  sans  doute, 
pour  la  plupart,  dans  un  état  désespéré  an  moment  de  leur 
réception.  M.  Desgaultières ,  médecin  du  grand  hôpital,  éta¬ 
blit,  dans  son  compte  rendu,  publié  en  1 81 3,  que,  de  trois 
décès,-  deux  appartiennent  aux  maladies  chroniques,  et  que 
les  pbthisies  et  les  hydropisies  moissonnent  les  trois  quarts, 
des  victimes  de  ce  genre  de  maladies  :  la  mortalité  a  été  , 
dans  les  années  iBoy  à  i8i3  ,  pour  les  malades  civils ,  d’un 
sur  neuf  quatre-vingt-dix  centièmes ,  et,  pour  les  militaires  , 
d’un  sur  onze  un  centième. 

La  mortalité  des  enfans  à  l’hôpital  de  la  Charité  est  ef¬ 
frayante.  Un  cinquième  de  ceux  qui  naissent  à  l’hospice  ou 
qui  y  sont  apportés,  sont  infectés  par  la  maladie  vénérienne: 
ce  sont  autant  de  victimes  dévouées  à  la  mort ,  écrivait, 
en  1817,  le  secrétaire  général  de  V administration.  On  a 
proposé  dans  ce  Journal  un  excellent  moyen,  commode,  et 
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nullement  dispendieux,  de  traiter  les  nouveau-nés  qui  nais¬ 
sent  atteints  de  syphilis.  M.  Pihorel  a  réclamé  avec  force,  dans 
le  Journal  universel  des  Sciences  médicales ,  contre  la  meur¬ 
trière  incurie  a  laquelle  ils  sont  abandonnés.  Améliorer  cette 
partie  de  l’organisation  de  l’hôpital  de  la  Charité,  voila  l’une 
des  réformes  les  plus  essentielles  et  les  plus  intéressantes  que 
1  humanité  espère  de  MM.  les  administrateurs.  M.  le  proles- 
seur  Fodéré  s’est  aussi  élevé  avec  une  grande  véhémence 
contre  l’usage  affreux  d’abandonner  a  la  mort  les  enfans  qui 
naissent  avec  les  stigmates  de  la  maladie  vénérienne.  Ce  la¬ 
borieux  et  consciencieux  médecin  a  réalisé  le  projet  de  venir 
au  secours  de  ces  petits  êtres  ,  et  il  s’est  occupé  avec  succès 
de  déterminer  quelle  nourriture  peut  remplacer  pour  eux  le 
lait  d’une  nourrice  :  ils  sont  allaités  à  Marseille  par  des  nour¬ 
rices  infectées;  si  ce  moyen  était  impraticable  ou  insuffi¬ 
sant,  il  serait  facile  de  faire  nourrir  ces  nouveau-nés  par  des 
chèvres,  dont  on  rendrait  le  lait  en  même  temps  aliment  et 
médicament,  en  soumettant  l’animal  a  des  frictions  mercu¬ 
rielles. 

La  mortalité  diminuera  dans  les  hôpitaux  de  Lyon,,  lors¬ 
que  les  nombreuses  améliorations  dont,  leur  organisation  est 
susceptible  auront  été  faites,  et  surtout,  lorsque  la  méde¬ 
cine  physiologique,  qui  est  sortie  victorieuse  de  la  discussion 
a  laquelle  elle  avait  été  soumise,  y  régnera  sans  partage. 

M.  Fodéré,  trompé  par  des  renseignemens  inexacts,  a 
fait  peser  sur  l’administration  des  hôpitaux  de  Lyon  une 
inculpation  extrêmement  grave;  41  a  dit  qu’il  existait  à  l’hô¬ 
pital  de  la  Charité,  de  même  qu’a  l’hospice  de  l’Antiquaille, 
des  chiens  chargés  de  la  police  des  malades.  Ceîte  erreur  ,  la 
seule  qui  existe  dans  ses  réflexions  sur  les  hôpitaux  de 
Lyon  ,  et  une  inexactitude  fort  pardonnable,  ont  été  relevées 
par  M.  Cliet,  dans  une  lettre  dont  le  style  blesse  tous  les 
genres  de  convenance.  Quelque  peu  d’estime  qu’ait  montré 
l’érudit  médecin  de  Strasbourg  pour  le  talent  du  professeur 
d  accouchemens  a  Lyon,  celui-ci  devait-ii  oublier  combien 
mérite  d’égards  un  savant  de  l’ordre  de  M.  Fodéré,  lors 
même  qu’il  se  trompe?  Des  expressions,  et  des  injures,  telles 
que  celles  qu’il  s’est  permises,  ne  nuisent-t-elles  pas  beau¬ 
coup  à  celui  qui  en  souille  sa  plume ,  et  ne  sont-elles  pas  le 
plus  mauvais  moyen  de  venger  l’amour-propre  offensé? 

Les  réflexions  qu’on  a  lues  sur  l’institution  d’une  école 
secondaire  de  médecine  a  Lyon  et  sur  l’organisation  des 
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hôpitaux  de  celte  ville,  sont  extrades  d'une  monographie 
présentée  à  la  Société  de  médecine  du  département  du  Rhône. 
Cette  compagnie  avait  proposé,  en  1819,  un  prix  sur  ce  sujet, 
par  l'organe  du  savant  sécrétaire-général  qu'elle  possédait 
alors.  M.  Ladevèze,  docteur  en  médecine  ,  lui  adressa  un 
Mémoire  qui,  après  avoir  été  jugé  digne  du  prix,  obtint  les 
honneurs  d’un  médaille  d'or.  Les  imperfections  de  ce  travail 
étaient  nombreuses;  quelques  médecins  se  réunirent  a  son 
auteur  pour  les  diminuer.  On  refondit  entièrement  le  Mé¬ 
moire,  qui  fut  disposé  dans  un  meilleur  ordre,  considérable¬ 
ment  augmenté  par  des  matériaux  d'un  haute  importance,  et 
surtout  écrit  avec  la  réserve  la  plus  scrupuleuse.  C’est  avec 
ces  nouveaux  caractères  que  nous  l'envoyâmes  affronter  une 
seconde  fois  les  petits  intérêts,  les  petites  idées ,  et  les  petites 
passions  avec  lesquelles  la  nature  de  la  question  nous  obli¬ 
geait  d'être  en  présence:  vaine  prudence,  soins  inutiles, 
l'échec  le  plus  complet  nous  était  réservé. 

Faut-il  traduire  nos  juges  au  tribunal  de  l’opinion  pu¬ 
blique,  qui  s'occupe  si  fort,  comme  on  sait,  de  la  Société 
de  médecine  de  Lyon  et  de  notre  Mémoire  ;  et ,  la  ,  demander 
pourquoi  une  dissertation  améliorée  suivant  les  observations 
de  ses  premiers  censeurs  ,  et  seule  dans  la  lice ,  est  sortie  avec 
moins  de  bonheur  de  la  seconde  épreuve  que  de  la  première  ? 
Ajouterons-nous  une  page  a  l’histoire  de  ces  intrigues  acadé¬ 
miques  ,  que  recommande  si  fort  l'importance  des  hommes  et 
des  choses  ?  Dirons-nous  quelles  circonstances,  éloignant  du 
sein  de  la  Société  de  médecine  de  Lyon  la  plus  grande  partie 
de  ses  plus  dignes  membres,  ont  livré  notre  malencontreux 
Mémoire  aux  préventions  d’une  majorité  ouvertement  enne¬ 
mie  de  la  question  proposée,  en  1819,  par  Gilibert ?  Mais, 
qu’il  y  aurait  peu  de  philosophie  a  reclamer  contre  l’impor¬ 
tant  arrêt  d'un  jury  si  éclairé /prononcé  par  un  rapporteur 
si  profond,  si  compétent;  et  que  de  reproches  nous  mérite¬ 
rions  ,  si ,  révélateurs  indiscrets ,  nous  appelions  l’attention 
du  public  sur  une  compagnie  savante,  qui,  trop  éclairée  sur 
ses  intérêts  pour  trahir  le  mystère  de  son  existence,  jouit, 
dans  une  oisiveté  profonde,  de  la  considération  dont  l'envi¬ 
ronnent  la  dignité  de  ses  actes  et  l’excellence  de  ses  travaux  i 

J.  B.  et  F. 
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Exposition  de  la  méthode  suivie  chez  les  Anglais  pour  le 
traitement  des  maladies  vénériennes  sans  mercure  ;  par 
le  docteur  L.  Rrueger,  Médecin  à  Holzminden. 

(  Premier  article.  ) 


En  essayant1  de  démontrer  qu’il  est  possible  de  guérir 
radicalement  les  affections  vénériennes  sans  mercure,  je  n’ai 
pas  la  prétention  de  vouloir  exclure  ce  métal  du  nombre 
des  remèdes  applicables  à  leur  traitement.  Je  me  propose 
seulement,  à  l’aide  des  observations  que  j’ai  rassemblées  ,  de 
convaincre  le  lecteur  que  ce  n’est  pas  le  seul  remède  spéci¬ 
fique  dont  nous  puissions  attendre  des  secours  dans  ces  mala¬ 
dies,  et  qu’on  peut  aussi  obtenir  la  guérison  de  celles-ci  en  se 
contentant  de  suivre  les  règles  générales  de  la  thérapeutique. 

L’idée  dominante  jusqu’à  ce  jour,  qui  fait  regarder  le 
mercure  comme  un  spécifique  contre  la  syphilis,  en  paral¬ 
lèle  avec  iequel  nul  autre  ne  peut  être  mis  %  renferme  en  soi 
tant  d’obscurité,  qu’elle  11’était  rien  moins  que  propre  à  aug¬ 
menter  la  masse  de  nos  connaissances  sur  une  maladie  aussi 
énigmatique  que  Test  la  syphilis.  Si,  après  avoir  prouvé  qu’on 
peut  opérerer  une  guérison  radicale  sans  le  secours  de  ce 
prétendu  spécifique,  il  reste  à  décider,  d’après  une  expérience 
fondée  sur  un  grand  nombre  d’observations  ,  lequel  des 
doux  modes  de  traitement  conduit  le  plus  promptement  au 
but,  je  pense  que  la  démonstration  seule  de  cette  possibilité 
ne  contribuera  pas  peu  à  répandre  du  jour  sur  l’histoire  en¬ 
core  si  obscure  de  la  maladie,  malgré  tout  ce  qu’on  a  écrit  à 
son  sujet  depuis  plus  de  trois  siècles.  Si  l’emploi  du  mercure 
conserve  encore  a  l’avenir  la  préférence  dans  la  plupart  des 

•  1  Je  suis  fort  éloigné  d’adopter  tous  les  principes  émis  dans  ce  Mé¬ 
moire  ;  mais  il  pourra  paraître  intéressant,  en  ce  qu’il  mettra  les  lecteurs 
an  courant  d’une  méthode  presqu'inconnuc  chez  nous.  C’est  aussi  un 
«•  sai  tendant  à  rappeler  la  doctrine  de  la  syphilis  aux  principes  phy¬ 
siologiques.  Cette  doctrine  est  une  véritable  écurie  d’Augias  ,  que  les 
forces  d’un  seul  homme  ne  suffiraient  point  pour  nétoyer.  J’essayerai 
de  le  faire,  sans  me  flatter  d’y  réussir  complètement,  dans  un  ouvrage 
auquel  je  travaille  depuis  plusieurs  années.  (  J.  ) 

2  Le  quinquina  ,  appliqué  au  traitement  des  fièvres  intermittentes  , 
n'est  pas  un  spécifique  dans  le  même  sens  qu’on  attache  à  ce  mot  quand 
on  parle  de  l’efficacité  du  mercure  contre  la  syphilis,  car  personne  ne 
révoque  en  doute  la  possibilité  de  guérir  ces  fièvres  par  divers  autres 
moyens. 
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cas,  comme  on  peut  bien  c’y  attendre  d’après,  îa  prédilection 
qu’on  a  partout  et  depuis  si  longtemps  pour  ce  médicament, 
on  n’en  devra  pas  moins  de  reconnaissance  aux  médecins  sur  les 
observations  desquels  j’ai  pu  m’appuyer  dans  ce  Mémoire, 
pour  nous  avoir  fait  connaître  une  ressource  assurée  dans 
les  cas,  si  communs,  où  une  complication  malheureuse, 
une  idrosyncrasie  du  malade,  ou  un  état  général  de  faiblesse, 
causé  peut-être  déjà  par  l'administration  du  mercure  a  une 
époque  antérieure  ,simpose  la  loi  de  ne  plus  prescrire  davan¬ 
tage  ce  remède.  D’ailleurs,  chacun  doit  être  convaincu  quÙl 
importe  beaucoup  de  poser  des  limites  à  l’emploi  du  mer¬ 
cure,  quand  on  pense  combien  il  est  souvent  difficile,  soit  de 
reconnaître  la  maladie,  soit  de  bien  appliquer  le  remède,  et 
combien  cependant  ceux  auxquels  les  personnes  atteintes  de 
la  syphilis  confient  leur  traitement,  abusent  des  prépara¬ 
tions  mercurielles  pour  le  peu  seulement  qu’ils  soupçonnent 
l’existence  d’une  affection  syphilitique* 

Avant  de  passer  au  sujet  même  de  ce  Mémoire,  il  me  reste 
a  retracer  en  peu  de  mots  la  partie  historique,  puis  à  indi¬ 
quer  la  manière  dont  j’ai  essayé  d’éviter  le  plus  qu’il  m’a 
été  possible  l’erreur,  et  d’arriver  à  des  résultats  positifs,  en 
rassemblant  les  laits  que  j’ai  choisis.  Sans  m’arrêter  aux  mé¬ 
thodes  curatives  dirigées  contre  la  syphilis  durant  les  pre¬ 
miers  siècles,  temps  où  on  lui  opposait  tantôt  un  traitement 
compliqué,  qu’on  désignait  sous  le  nom  de  méthodique  ou  de 
rationnel ,  tantôt  de  prétendus  spécifiques  tirés  du  règne  vé¬ 
gétal,  ie  me  bornerai  aux  essais  en  ce  genre  qui  ont  été  tentés 
par  les  modernes  1 

L’opium,  et  surtout  les  acides  minéraux,  ont  acquis  dans 
ces  derniers  temps  une  grande  célébrité.  Le  premier  lut  em¬ 
ployé  et  conseillé  pour  la  première  fois  comme  antisypluli- 
tique  par  Micbaelis,  de  New-York  2.  D’autres  médecins  en 
ont  obtenu  néanmoins  des  résultats  dilférens  3.  Quant  aux 
acides  minéraux,  ils  paraissent  avoir  été  accueillis  plus  gé- 

1  Voyez,  relativement  à  ces  derniers  modes  de  traitement,  Aslruc, 
De  morbis  venereis,  P.  I  ,  lib.  n ,  cap.  6,  et  les  auteurs  anciens  qu’on 
a  cités.  Consultez  aussi  Pearson ,  (Jbseroations  on  tbe  ejj'ects  oj  various 
articles  of  the  materia  medica  in.  the  cure  oj  lues  venerea,  Londres,  i8oov 
in-8°. ,  et  Hennen,  Principles  of  surgery,  2e  édit.,  Edimbourg,  1820, 
ch.  22. 

2  On  trouve  dans  les  Medical  communications  la  relation  des  succès 
qu’il  a  obtenus. 

5  Comparez  Cullen  ,  Mal-  med. ,  tom.  II  ,  pag.  254  5  “  Pearson,  1.  c* 
p.  5^;  —  Medic.  cornm. ,  tom.  II. 
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Oralement,  et,  quoiqu’on  ne  puisse  disconvenir  que  leur 
efficacité  ne  répond  pas  a  beaucoup  près  aux  éloges  que  leur 
a  prodigués  le  premier  qui  les  a  mis  en  vogue,  il  n’est  cepen¬ 
dant  pas  douteux  non  plus,  et  beaucoup  de  faits  le  démon¬ 
trent  ,  que  souvent  ils  ont  été  d’un  grand  secours  contre  des 
accidens  prirxfi tifs  et  secondaires,  qu’on  est  même  quelquefois 
parvenu  à  guérir  radicalement  ces  accidens  par  leur  secours  *. 

Si  ces  divers  essais,  ayant  pour  but  de  guérir  les  accidens 
de  la  syphilis  par  d’autres  moyens  que  le  mercure,  ne  firent 
pas  fortune  dans  le  pays  même  où  ils  furent  tentés  d’abord  , 
il  parait  qu’on  doit  l’attribuer  surtout  a  l’ouvrage  de  Pearson  : 
ce  médecin,  qui  jouit  de  la  plus  haute. considération  en  An¬ 
gleterre,  étant  d’avis  qu’aucun  autre  remède  que  le  mercure  , 
seul  ou  combiné  avec  diverses  substances,  ne  peut  guérir  ra¬ 
dicalement  ni  les  symptômes  primitifs  ,  ni  les  symptômes 
secondaires  de  la  syphilis ,  que  nulle  substance  même  ne  peut 
aider  a  son  action  de  manière  a  accélérer  la  guérison ,  ou  a 
permettre  d’administrer  une  quantité  moindre  de  mercure, 
que  si  on  employait  ce  métal  seul.  On  se  persuada  donc  que 
tous  les  autres  moyens  étaient  incertains,  et  l’opinion  de  la 
spécificité  du  mercure  prit  le  dessus. 

Cependant,  comme  on  ne  pouvait  pas  nier  que  beaucoup 
rde  malades  n’eussent  été  guéris  sans  mercure  ,  on  s'efforça  , 
pour  faire  disparaître  cette  contradiction  évidente,  de  démon¬ 
trer  que  le  diagnostic  des  véritables  affections  syphilitiques 
n’était  pas  encore  établi  avec  assez  de  précision.  Des  écrivains 
recommandables  s’emparèrent  donc  de  ce  sujet ,  sur  lequel 
Jean  Hunier  avait  déjà  appelé  l’attention  générale.  Sous  le 
nom  de  morbi  pseudo-s jphiliUci ,  sypluloidei ;  diseases  rc- 
sembling  syphilis  ,  sequalæ  syphilitici  morhî ,  ou  essaya  de 
comprendre  les  ulcérations  primitives  des  organes  génitaux 
causées  par  un  coït  impur,  ainsi  que  leurs  symptômes  secon¬ 
daires,  qui,  sans  être  produits  eux-mêmes  par  le  véritable 
virus  syphilitique ,  ressemblent  cependant  plus  ou  moins , 
quant  aux  caractères  extérieurs ,  à  ceux  qui  émanent  de  cette 
source,  ou  qui  se  montrent  à  la  suite  des  maladies  syphili¬ 
tiques,  après  que  le  mercure  a  dépouillé  celles-ci  de  leur 


1  Comparez  Th.  Beddoes  ,  On  the  ejfects  of  the  nitvous  acid  in  the 
venereal  diseases ,  Brishl.  ,  1787.  —  Voyez  aussi  les  ouvrages  de  Crnik- 
shank,  Ferriar  et  Rollo  ;  —  Adam  Schmidt,  Bcytrœge  zu  den  Résulta - 
ten  der  Kersuche  mit  der  S alpetersœure'hey  syphililischen  Kranhheilen, 
Vienne,  1802. 
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caractère  particulier.  Dans  tous  ces  cas,  on  admit  la  possibt- 
îité  de  guérir  sans  mercure,  tout  en  soutenant  qu’aucun 
des  vrais  symptômes  syphilitiques ,  décrits  par  Hunter  1  et 
Adams  2 ,  ne  peut  céder  à  un  autre  remède.  Parmi  les  méde¬ 
cins  qui  s’occupèrent  de  cet  objet  difficile,  on  distingue  sur¬ 
tout  Richard  Carmichael  3 4 ,  de  Dublin.  Ce  praticien  pro¬ 
posa  de  n’appliquer  désormais  le  nom  de  syphilis  qu’aux 
formes  morbides  décrites  par  Hunter  et  Adams,  formes  qu’on 
ne  peut  faire  dériver  que  du  virus  introduit  pour  la  première 
fois  en  Europe  vers  la  fin  du  quinzième  siècle,  et  de  com¬ 
prendre  sous  celui  de  maladies  vénériennes  toutes  les  affec¬ 
tions  des  organes  génitaux  produites  par  un  coït  impur , 
ainsi  que  leurs  symptômes  secondaires  ,  affections  qui ,  sans 
dépendre  de  la  même  cause  que  les  précédentes  ,  leur  res¬ 
semblent  cependant  plus  ou  moins  par  leurs  caractères  exté¬ 
rieurs  4.  Il  mit  beaucoup  de  sagacité  a  distinguer  les  unes 
des  autres  les  diverses  formes  des  maladies  vénériennes,  et 
il  crut  pouvoir  démontrer,  par  ses  observations,  non-seule¬ 
ment  qu’elles  diffèrent  des  affections  syphilitiques,  mais  en¬ 
core  qu’elles  offrent  entre  elles  des  différences  telles,  dans 
leur  marche,  qu’on  est  autorisé  a  conclure  de  l'a  qu’elles  dé¬ 
pendent  aussi  de  virus  essentiellement  différens,  a  chacun 
desquels  correspond  une  forme  particulière  d’ulcère  primitif 
et  de  symptômes  secondaires,  pour  l’indication  de  laquelle 
Carmichael  s’aida  des  recherches  de  Wilîan  sur  les  maladies 
de  la  peau  ;  il  fit  voir ,  en  outre  ,  que ,  dans  toutes  ces  affec¬ 
tions  vénériennes,  primitives  et  secondaires,  le  mercure  est 
souvent  utile,  a  la  vérité,  mais  non  indispensable  a  la  gué¬ 
rison  ;  que  souvent  même  ce  métal  nuit  d’une  manière  bien 
manifeste ,  et  que ,  par  conséquent,  la  nécessité  d’y  avoir  re¬ 
cours  se  borne  à  la  seule  vraie  syphilis,  que  Carmichael  ne 
croit  pas  susceptible  d’être  guérie  sans  son  assistance. 

L’opinion  de  Carmichael  ne  tarda  pas  à  être  attaquée. 
C’est  principalement  aux  médecins  de  l’armée  anglaise  et 

1  A  Trealise  on  the  venereal  chsease ,  2e  édit.,  1788* 

2  Observations  on  morbid  poisons  ,  Londres,  1807. 

3  An  essay  on  the  venereal  diseuses  ,  which  hâve  been  confounded  wilh 
syphilis,  atid  the  symplon  s ,  wich  exclusively  anse  j rom  Lhat  poison  , 
Dublin  ,  181.4,  in-8°.  —  Observations  on  the  svmptoms  and  spécifie  dis¬ 
tinctions  of  venereal  diseuses  ,  Londres,  1818,  in-8°. 

4  Comme  cette  distinction  me  paraît  fort  importante,  j’adopterai 
les  deux,  noms  dans  le  cours  de  cet  article  ,  et  j’y  attacherai  le  même 
sens  que  Carmichael. 
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aux  directeurs  de  leurs  grands  hôpitaux  militaires,  que  nous 
devons  les  preuves  de  la  possibilité  de  guérir  radicalement 
toutes  les  espèces  de  maladies  vénériennes  et  syphilitiques 
sans  mercure.  Eux  seuls  purent  rassembler  à  ce  sujet  un 
nombre  suffisant  d’observations  faites  avec  l’exactitude  né¬ 
cessaire,  parce  qu’eux  seuls  pouvaient  ,  non-seulement  traiter 
les  malades  a  leur  gré  durant  le  cours  de  l’affection  ,  mais 
encore  les  assujétir  à  une  surveillance  continuelle  au  sortir 
de  l’hôpital ,  les  examiner  de  temps  en  temps  lorsqu’ils  en 
éprouvaient  le  désir,  et ,  en  cas  de  récidive  ,  les  soumettre 
à  un  traitement  dirigé  d’après  leurs  vues  particulières,  il 
paraît  que  ce  fut  principalement  Guillaume  Fergusson  qui 
engagea  scs  compatriotes  à  essayer  de  nouveau  de  guérir  les 
maladies  syphilitiques  sans  mercure  :  ce  médecin  servait  dans 
les  troupes  anglaises  pendant  la  guerre  de  Portugal  et  d’Es¬ 
pagne.  Les  observations  qu’il  a  recueillies  dans  les  deux 
royaumes  nous  apprennent ,  non-seulement  que  les  Portugais 
traitaient  cette  affection  avec  succès  sans  employer  le  mer¬ 
cure,  mais  encore  que  les  médecins  attachés  aux  régimens 
allemands  de  l’armée  anglaise  se  sont  refusés  opiniâtrement 
à  faire  usage  des  mereuriaux  '. 

Ce  mode  de  traitement  des  maladies  syphilitiques  se  ré¬ 
pandit  de  plus  en  plus  dans  l’armée  anglaise.  Ce  sont  les 
résultats  qu'en  ont  obtenus  Jean  Thomson 1  2 ,  Thomas  Rose 3 4 , 
G.  Guthrie^,  Jacques  Barthe  5,  J.  Iiennenb,  et  plusieurs 
antres,  qui  nous*  ont  convaincus  de  la  possibilité  de  guérir 
radicalement  la  syphilis  sans  mercure ,  et  qui  nous  ont  mis  a 
portée  de  mettre  les  deux  méthodes  en  parallèle  l’une  avec 
l’autre.  Mais  il  s’ensuit  aussi  que  les  caractères  assignés  ' 
par  Carmichael  aux  maladies  vénériennes  et  syphilitiques  ne 


1  Observations  on  the  venereal  disease  in  Portugal  :  clans  les  Médico- 
chirurgical  Transactions ,  1 8 1 3 ,  vol.  IV,  p.  7,  not. 

2  Observations  on  the  trealruent  of  syphilis  without  mercury ,  Edi  11- 
burgh  ,  1817,  in-8°. 

3  Observations  on  the  Lreatment  of  syphilis  with  an  accounl  of  several 
cases  of  that  disease  ,  in  which  a  cure  was  ejfected  without  the  use  of 
mercury  :  dans  1  es  Mcdico-chirurgical  Transactions  ,  1817,  vol.  V]]i 

p.  348. 

4  Observations  onthetreatment  of  the  venereal  dise  oses  without  mer¬ 
cury ,  1.  c.  p.  55o. 

5  Diss.  med.  inaug.  de  syphilidis  tractatione  sine  hydrargyro ,  Edim¬ 
bourg,  in-8°. 

G  Principles  of  military  surgery,  comprising  observations  on  the  arran¬ 
gement  ,  police  and  practice  of  ho  s pilais  ,  and  of  the  Jus  tory ,  lreatment 
and  anomalies  of  varia  la  and  syphilis ,  2  e  édit.,  Edimbourg,  1820,  in-S°. 
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sont  pas  susceptibles  d’une  application  aussi  générale  que 
Fassure  ce  praticien*  qu’au  contraire  les  deux  classes  de  ma¬ 
ladies  se  confondent  tellement  ensemble  ,  qu’on  ne  parvient 
pas  toujours  a  les  bien  distinguer  les  unes  des  autres  ;  qu’à 
telle  forme  d’ulcère  primitif  correspond  constamment  telle 
forme  donnée  de  symptômes  secondaires  ,  en  particulier  de 
maladies  de  la  peau;  enfin,  que  chaque  forme  d’ulcère  pri¬ 
mitif  peut  entraîner  a  sa  suite  toute  les  formes  connues  des 
symptômes  secondaires.  Admettons,  si  Ton  veut,  que  la 
maladie  syphilitique  était  astreinte,  du  temps  de  Hunter, 
aux  formes  précises  sous  lesquelles  il  nous  l’a  décrite;  mais 
il  paraît  ne  plus  en  être  ainsi,  et  tout  porte  à  croire  que  ie 
virus  d’où  elle  dépend  n’obéit  pas,  dans  ses  effets,  dans  ses 
phénomènes  extérieurs,  a  des  lois  aussi  précises  que  celles 
qui  lui  sont  assignées  par  Carmichael,  à  des  lois  semblables 
à  celles  que  nous  voyons  régir  les  autres  virus,  par  exemple  , 
ceux  de  la  petite-vérole,  de  la  rougeole,  etc.  Encore  aujour¬ 
d’hui,  la  variole  se  montre  sous  la  même  forme,  sévit  avec 


la  même  fureur,  qu’il  y  a  plusieurs  siècles;  et,  si  nous 
n’avions  trouvé,  dans  la  vaccine,  un  moyen  puissant  de 
mettre  des  bornes  à  sa  propagation,  certainement  elle  ferait 
encore  cbez  nous  d’aussi  grands  ravages  que  ceux  qu’elle  oc- 
casionait  parmi  nos  ancêtres.  Il  en  est  tout  autrement  de  la 
S}rpbilis,  à  l’égard  de  laquelle  on  n’aurait  pas  de  peine  a  dé¬ 
montrer  qu’elle  a  subi  de  grands  changemens  depuis  sa  pre¬ 
mière  apparition  jusqu’à  nos  jours,  et  qu’elle  s’fcst  singuliè¬ 
rement  adoucie  durant  cette  période  1  ;  mais,  s’il  est  vrai  que 
cette  maladie  a  éprouvé,  depuis  qu’on  la  connaît,  des  chan¬ 
gemens  considérables,  et  que  le  danger  qui  l’accompagne  avait 
déjà  tellement  diminué  au  temps  d’Astruc,  que  cet  écrivain 
se  croyait,  d’après  cela  fondé  à  admettre  qu’un  jour  viendrait 
ou  elle  disparaîtrait  entièrement ,  ne  devons-nous  pas  trouver 
aussi  dans  cet  adoucissement  toujours  croissant  la  raison 
pour  laquelle,  sans  révoquer  en  doute  les  observations  et  les 
assertions  de  nos  prédécesseurs,  nous  réussissons  à  faire  ce^ 
qu’il  leur  était  impossible  d’obtenir,  et  opposons  maintenant 
avec  succès  a  la  syphilis  un  mode  de  traitement  contre  lequel 
on  avait  raison  de  s’élever  autrefois  ? 


*  Comparez  Sydenham,  Epist.  II,  liespons.  de  lue  venereà  :  «  Mor- 
bum,  vegetabilium  insLar  ,  in  alienum  a  patrio  solo  LransplanLalum  ,  I.u- 
ropœo  noslro  non  perindè  laclari ,  sed  languere  in  dies  eL  mitioribus  futis- 
cerc  phœnomenis .  »  —  Comparez  aussi  Asiruc,  De  morbis  venereis ,  lib.  i , 
cap.  14. 
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Je  vais  exposer  en  peu  de  mots  comment  j'ai  fait  pour  me 
garantir ,  autant  que  possible,  de  toute  illusion  dans  le  travail 
que  je  me  suis  impose. 

Gomme  les  assertions  de  Carmichael  sont  encore  contesta¬ 
bles,  je  commencerai  par  les  soumettre  à  un  examen  sérieux  ; 
et  c’est  seulement  après  avoir  démontré,  tant  pour  les  mala¬ 
dies  vénériennes  que  pour  les  syphilitiques,  la  possibilité  de 
les  guérir  sans  mercure,  que  je  pourrai,  je  pense,  établir  en 
toute  assurance  qu’on  ne  doit  plus  considérer  ce  métal  comme 
le  seul  spécifique,  sans  cependant  vouloir  exclure  entièrement 
son  emploi  du  traitement  des  affections  dont  il  s’agit  *.  D’après 
ce  plan ,  mon  Mémoire  sera  divisé  en  trois  parties  :  la  première 
sera  consacrée  aux  maladies  vénériennes,  et  la  seconde  aux 
vraies  maladies  syphilitiques  ;  dans  la  troisième,  je  donnerai 
un  aperçu  général  des  résultats  obtenus  par  les  Anglais,  dont 
presque  tous  les  médecins  attachés  h  farinée  et  aux  hôpitaux 
militaires  traitent  aujourd’hui  la  vérole  sans  mercure.  Ce  ré¬ 
sumé,  appuyé  d’un  grand  nombre  d’observations,  permettra 
de  prononcer  sur  la  valeur  respective  des  deux  méthodes. 

§.  I.  Des  formes  de  la  maladie  vénérienne .  —  Les  ulcères 
des  parties  génitales  étaient  déjà  connus  des  anciens.  Hippo¬ 
crate  les  avait  observés.  Gelse  décrit  des  ulcères  de  la  verge 
qui  entraînaient  souvent  1»  perte  de  cette  partie.  D’autres  écri¬ 
vains,  soit  anciens,  soit  du  moyen  âge,  parlent  aussi  d’affec¬ 
tions  analogues  des  organes  de  la  génération,  et  ce  sont  là  les 
a rg u meus  qu’ont  si  souvent  invoqués  les  partisans  de  l’opinion 
qui  fait  remonter  la  syphilis  aux  temps  antérieurs  à  la  décou¬ 
verte  du  INouveau-Monde.  Mais  s’ils  n’ont  pu  réussir  a  dé¬ 
montrer  ce  qu’ils  avançaient,  et  l’on  est  généralement  con¬ 
vaincu  aujourd’hui  que  cette  maladie  n’a  paru  chez  nous 
qu’à  la  fin  du  quinzième  siècle  a  ,il  s’ensuit  que  les  affections 

1  Un  autre  résultat  fort  important  de  ces  recherches  ,  c'est  que 
désormais  on  n'établira  plus  le  diagnostic  des  maladies  vénériennes  sur 
la  manière  dont  elles  se  comportent  envers  les  préparations  mercu- 
^elles,  et  qu'on  n’ira  plus,  comme  on  ne  l'a  fait  que  trop  souvent 
jusqu'à  ce  jour,  qualifier  de  vénérienne  toute  maladie  qui  cède  ait 
mercure,  ou  refuser  cette  épithète  à  toutes  celles  qu'on  parvient  à 
guérir  par  d'autres  moyens. 

a  IXulle  proposition  n'est  plus  erronée;  rien  de  plus  facile  que  d'en 
démontrer  l'absurdité  J'ai  déjà  tenté  de  le  faire  dans  les  premiers  ca¬ 
hiers  du  Journal  universel  des  sciences  médicales.  Je  reviendrai  sur 
cette  discussion  historique  dans  l’ouYïage  ujiiL  je  inédite  la  prochaine 
publication.  (J.) 
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indiquées  par  les  anciens  ont  dû  être  d’une  autre  nature* 
Cependant,  après  l’apparition  de  la  syphilis,  on  observa  moins 
(nie  par  le  passé  ces  maladies  déjà  connues,  et  on  les  confon¬ 
dit  souvent,  au  grand  détriment  des  malades,  avec  la  nou¬ 
velle.  Hanter  fut  le  premier  qui  leur  consacra  un  chapitre 
particulier  dans  son  ouvrage,  et  qui,  sans  néanmoins  indi¬ 
quer  a  quoi  on  peut  les  distinguer  de  la  vraie  syphilis,  dé¬ 
crivit  plusieurs  cas  qui  se  rapportaient  uniquement  à  elles. 
Abernelhy  publia  ensuite  un  ouvrage  spécial  sur  le  même 
objet  ',  dont  Harrison  ,  Barder  %  Jacques  Evans 1 2 3  et  Carmi- 
chacl  se  sont  aussi  occupés  depuis. 

Causes  des  maladies  vénériennes  en  vénérai.  Comme  ces 
maladies,  de  même  que  la  syphilis,  sont  la  plupart  du  temps- 
occasionnes  par  un  coït  impur,  on  est  autorisé  à  supposer 
qu’elles  dépendent  d’un  principe  contagieux,  ainsi  que  cette 
dernière,  et  cela  d’autant  plus  que  la  sécrétion  fournie  par 
l’ulcère  vénérien  primitif  a  manifestement  des  qualités  con¬ 
tagieuses.  Les  maladies  vénériennes  ressemblent  donc,  sous 
ce  rapport,  aux  véritables  affections  syphilitiques.  Mais  c’est 
une  toute  autre  question  que  celle  de  savoir  si  elles  doivent 
naissance,  dans  tous  les  cas,  a  l’infection  parmi  individu, 
atteint  du  même  mal.  Je  crois  qu’on  peut  résoudre  cette  ques¬ 
tion  par  la  négative.  Tout  médecin  a  dû  rencontrer  souvent 
de  ces  cas  dans  lesquels  le  malade  soutenait  opiniâtrement 
n’avoir  point  exercé  le  coït,  ou  dans  lesquels  on  ne  pouvait 
au  moins  jeter  de  soupçons  sur  la  femme4.  Ce  fait  incontes¬ 
table  établit  une  différence  importante  entre  les  maladies 
vraiment  syphilitiques  et  les  vénériennes.  Tandis  que  les 
premières  naissent  toujours  d’un  virus  déterminé,  produit 
par  une  action  morbide  semblable,  des  causes  légères  suf¬ 
fisent  pour  produire  les  secondes.  Déjà  Hunier  a  prouvé  que, 


1  Surgical  observations ,  p.  108.  Londres,  1S04.  —  On  diseuses  res - 
s ernbling syphilis,  and  surgical  observations  on  diseases  ressembling  syphi¬ 
lis  and  onlhe  diseases  ofthe  urethra.  Londres,  1 8 1  Zj. .  ln-8°.;  3  édition. 

2  Viss.  inaug .  rned.  de  niorbis  syphïloideis  s.  pseudo-syphililicis.  EdiuP- 
bourg  ,  18  t  5.  in-8°. 

3  Pathologie  al  and  praktical  remarks  on  ulcérations  of  the  génital  or¬ 
ganes.  Lon cirés  ,  i8iq.  In  8°. 

4  La  dénégation,  en  pareil  cas,  est  quelquefois  ,  sans  doute,  l'effet 
d'une  fausse  honte  de  la  part  du  malade 5  mais  il  n  en  est  pas  moins 
•xrai  que,  dans  une  foule  de  cas,  on  n'a  aucun  sujet  Je  suspecter  sa 
lionne  foi,  et  qu'on  ne  le  fait  que  parce  qu'on  a  l'habitude  de  regarder 
comme  •véritablement  syphilitiques  toutes  les  affections  qui  ont  leur 
siège  aux  organes  génitaux. 
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les  fluides,  même  sécrétés  par  nue  personne  en  santé,  lors¬ 
qu’ils  sont  mis  en  contact  avec  la  peau  d'une  autre  personne 
susceptible  d’être  irritée  par  eux ,  peuvent  déterminer  un 
travail  morbide  dans  ce  tissu  ,  et  l’on  doit,  à  plus  forte  rai¬ 
son,  accorder  la  même  faculté  à  une  sécrétion  par  elle-même 
déjà  morbifique.  Ainsi  toute  sécrétion  des  organes  génitaux 
de  la  femme,  notamment  du  vagin,  à  laquelle  la  malpropreté 
ou  un  état  maladif,  soit  général  soit  local,  imprime  une  mo¬ 
dification  quelconque,  peut,  appliquée  sur  les  parties  géni¬ 
tales  de  l’homme  pendant  l’acte  vénérien ,  y  provoquer  des 
ulcères  ou  autres  accidens ,  avec  d’autant  plus  de  facilité  qu’il 
y  avait  déjà  prédisposition  à  la  maladie.  Cette  prédisposition 
paraît  être  surtout  l’effet  de  la  constitution  scrofuleuse  de 
l’individu,  et  il  lui  arrive  assez  souvent  de  se  prononcer, 
sans  cause  extérieure,  par  un  état  d’irritation  de  la  verge, 
l’augmentation  de  la  sécrétion  muqueuse  du  gland  et  de  l’u¬ 
rètre  ,  ou  des  excoriations  a  ces  diverses  parties.  D’autres 
états  morbides  généraux  du  corps  paraissent  pouvoir  contri¬ 
buer  aussi  à  la  production  des  maladies  vénériennes.  Aber- 
nethy  a  vu  souvent  ces  affections  primitives  et  secondaires 
ressembler  tellement  aux  symptômes  de  la  syphilis  ,  que 
d’autres  médecins  n’auraient  pas  manqué  de  leur  opposer  le 
mercure.  L’inefficacité  de  ce  remède,  l’absence  irrécusable  de 
toute  infection,  et  l’observation  attentive  de  la  marche  de  la 
maladie,  la  lui  firent  reconnaître  pour  vénérienne.  Un  dé¬ 
rangement  marqué  des  organes  digestifs ,  qui  durait  depuis 
long-temps,  lui  parut  être  la  source  de  l’affection,  et  le 
succès  du  traitement  dirigé  d’après  cette  idée,  vint  à  l’appui 
de  ses  conjectures.  Il  n’est  pas  rare  non  plus  que  des  maladies 
locales  des  organes  de  la  génération,  par  exemple  des  rétré- 
cissemens  de  l’urètre,  donnent  lieu  a  des  ulcères  de  ces  par¬ 
ties,  un  phimosis,  ungonflement  des  glandes  inguinales,  etc. 

Si  l’on  a  égard  a  la  fréquence  de  ces  causes,  surtout  a  celle 
de  la  disposition  scrofuleuse,  et  à  l’augmentation  ou  à  l’al¬ 
tération  morbide  de  la  sécrétion  vaginale,  qui  sont  presque 
généralement  répandues  clans  les  grandes  villes  et  parmi  les 
Lasses  classes  de  la  société,  on  n’est  plus  surpris  de  ce  que 
les  maladies  vénériennes  surpassent  de  beaucoup  en  fréquence 
les  affections  vraiment  syphilitiques.  Carmichael  avoue  que 
depuis  qu’il  a  connu,  par  Piose  et  Guîhrie,  la  méthode  de  trai¬ 
ter  la  syphilis  sans  mercure,  il  n’a  rencontré  que  trois  cas 
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d’ulcères  syphilitiques  primitifs,  qui  offrissent  tous  ics  carac¬ 
tères  du  vrai  chancre  de  limiter  ‘ . 

Diagnostic  des  maladies  vénériennes  en  général .  Il  noter 
recommandait,  pour  bien  établir  le  diagnostic,  d’embrasser 
constamment  tout,  le  cours  de  la  maladie,  son  origine,  sa 
marche  eï  son  déclin,  parce  que  les  symptômes  isolés  indui¬ 
sent  facilement  en  erreur,  et  que,  dans  les  deux  affections, 
ils  se  ressemblent  a  un  tel  point,  qu’on  ne  peut  pas  se  per¬ 
mettre  de  prononcer,  d’après  l’inspection  d’un  seul  d’entre 
eux,  sur  la  nature  de  la  maladie  entière.  Abernethy  a  déve¬ 
loppé  pins  amplement  cette  proposition.  Il  croit  que  les  ul¬ 
cères  primitifs,  syphilitique  et  vénérien  ,  sont  tellement  sus¬ 
ceptibles  de  dégénérer  l’un  dans  l’autre ,  que,  d’après  eux,  on 
ne  saurait  porter,  dans  tous  les  cas,  un  jugement  exact  sur 
leur  nature;  mais  qu’au  contraire,  le  développement  des 
symptômes  consécutifs,  leur  aspect  et  leur  marche,  fournis¬ 
sent  des  caractères  distinctifs  suffisans.  Les  deux  écrivains 
recommandent  particulièrement  d’avoir  égard  a  la  manière 
dont  la  maladie  se  comporte  envers  le  mercure.  Cette  épreuve, 
généralement  employée  jusqu’aujourd’hui,  cesse  naturelle- 
ment  d’étre  admissible,  dès  qu’il  est  bien  prouvé  qu’on  peut 
guérir  les  deux  affections  sans  mercure.  Carmichaei,  allé¬ 
guant  l’analogie  du  virus  vénérien  avec  les  autres  virus  ani¬ 
maux.,  cherche  à  démontrer  d’après  cela,  qu’une  différence 
essentielle  dans  les  symptômes  doit  en  faire  admettre  une  cor¬ 
respondante  entre  les  virus  qui  les  déterminent,  et  qu’on  ne 
peut  pas  les  faire  dériver  uniquement  de  celle  qui  existe  entre 
les  constitutions  des  divers  individus,  ou  d’autres  circons¬ 
tances  accidentelles.  La  vaccine,  dit-il,  même  lorsqu’elle  pro¬ 
duit  un  large  bouton  ,  est  cependant  toujours  entourée  de 
l’auréole  qui  la  caractérise.  Le  sibbens  et  le  yaws  obéissent 
aux  mêmes  lois ,  et  la  syphilis  ne  peut  pas  faire  exception  sous 
ce  rapport.  Les  maladies  vénériennes  qu’on  confond  avec 
elle  n’offriront  jamais  entièrement  les  mêmes  caractères;  ja¬ 
mais  leurs  ulcères  primitifs  ne  montreront  ce  fond  et  ces  bords 


que  tons  tes  maiaaes  qui  iront  pas 
-forme  précise,  et  seule  vraiment  syphilitique,  de  l’ulcère 

1  Cette  circonstance  ne  prouverait-elle  pas  aussi,  d’un  autre  côte, 
que,  depuis  Himter  ,  la  syphilis  a  subi  de  grands  changements,  et 
«  'Celle  s’est  beaucoup  adoucie. 
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primitif  et  de  l’affection  cutanée  secondaire,  ont  pu  être  gué¬ 
ris  sans  mercure,  ce  qui  a  été  impossible  dans  les  cas  contraires. 
Il  assure  qu'une  pratique  de  plusieurs  années  dans  un  hôpital 
destiné  exclusivement  aux  vénériens,  celui  de  Loet  à  Du¬ 
blin  ,  qui  renferme  toujours  de  deux  cent  quatre-vingt  à  trois 
cents  malades,  lui  a  pleinement  démontré  l’exactitude  et  la 
vérité  de  toutes  ces  assenions. 

Quoiqu’une  pareille  détermination  des  symptômes  facilite 
singulièrement  le  diagnostic,  je  doute  que  la  nature  offre  des 
caractères  aussi  tranchés  dans  tous  les  cas.  Quant  h  l’analogie 
que  Carmichael  prétend  exister  entre  les  maladies  syphilüh 
tiques  et  vénériennes  et  les  autres  maladies  de  la  peau  } 
particulièrement  la  variole,  la  comparaison  me  paraît  être 
très-mal  choisie.  Les  maladies  syphilitiques  et  vénériennes 
Sont  des  affections  chroniques,  de  sorte  qu’on  ne  peut  pas 
les  comparer  a  des  affections  aiguës ,  sous  le  rapport  de  la  ré 
gularité  de  leurs  symptômes  et  de  leur  marche.  C’est  préci¬ 
sément  cette  constance  dans  la  forme,  cette  régularité  dans 
la  marche,  qui  caractérise  si  bien  toutes  les  maladies  aiguës, 
notamment  les  exanthèmes;  et  nous  rie  pouvons  compter  sur 
rien  de  semblable  dans  les  maladies  chroniques,  attendu 
qu’elles  sont  beaucoup  plus  sujettes  aux  modifications  qui 
dépendent  de  la  constitution  individuelle  et  d’autres  circon¬ 
stances  accidentelles.  A  l’égard  enfin  du  rapport  réciproque 
des  formes  que  revêtent  les  deux  symptômes,  l'expérience 
des  autres  médecins  s’élève  positivement  contre,  il  se  peut 
que  l’affection  écailleuse  de  la  peau  soit  celle  qui  se  dé¬ 
veloppe  ie  plus  souvent  a  la  suite  des  vrais  ulcères  syphi¬ 
litiques,  mais  Hennen  et  divers  autres  praticiens  ont  vu  des 
éruptions  papuleuses,  pustuleuses  ou  tuberculeuses,  succé¬ 
der  aussi  à  ces  ulcères,  et  ils  ont  reconnu  en  outre  que  ces 
diverses  affections  cutanées  survenaient  de  meme  a  la  suite 
des  différentes  formes  de  l'ulcère  vénérien. 

S'il  suit  de  là  qu’il  existe  une  telle  affinité  entre  les  symp¬ 
tômes  vénériens  et  syphilitiques,  qu’il  est  très-difficile,  sou 
veut  même  impossible,  de  bien  juger  du  caractère  de  celui 
qu’on  a  sous  les  yeux,  on  se  demande  tout  naturellement  s’il 
est  utile  d’établir  une  distinct  ion  entre  eux,  surtout  quand 
nous  pouvons  les  combattre  tous  deux  également  sans  mer¬ 
cure  ?  A  cela  je  réponds  : 

i°.  Si,  dans  nombre  de  cas,  celte  distinction  présente  de 
grandes  difficultés,  chus  hcatico  :p  d’autres  cependant;  rex;  : 
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tence  simultanée  de  plusieurs  signes  diagnostiques  qui  nous 
restent  à  examiner,  permet  de  1  établir,  et  de  déterminer  la 
nature  de  la  maladie  avec  beaucoup  $e  vraisemblance. 

2°.  Quand  cette  distinction  ne  serait  d'aucun  secours  pour 
la  thérapeutique,  elle  n'eu  doit  pas  moins  avoir  une  grande 
influence  sur  la  connaissance  pathologique  des  maladies  en 
question. 

3°.  Enfin ,  il  me  paraît  d’autant  moins  possible  de  la  né¬ 
gliger,  dans  un  travail  ayant  pour  but  de  prouver  qu’on  peut 
guérir  les  maladies  syphilitiques  sans  mercure  ,  que  beaucoup 
de  médecins  admettent  déjà  cette  possibilité  pour  les  affec¬ 
tions  vénériennes.  Si  l’on  veut,  que  la  preuve  paraisse  suffi¬ 
sante,  il  faut  s’attacher  principalement  aux  seuls  symptômes 
qui  soient  regardés  comme  syphilitiques  et  comme  incurables 
sans  mercure,  afin  qu’on  ne  puisse  pas  faire  le  reproche 
d’avoir  confondu  les  deux  genres  de  maladies  l’un  avec  l’autre. 

Après  ces  réflexions  préliminaires,  j’établis,  d’après  Car- 
michael,  la  distinction  suivante  entre  les  maladies  syphiliti¬ 
ques  et  les  vénériennes. 

i°.  Symptômes  primitifs .  —  A.  Chancre  primitif.  H  tinter 
décrit  le  vrai  chancre  syphilitique  comme  un  ulcère  excavé, 
de  forme  k  peu  près  arrondie,  recouvert  a  sa  surface  d’une 
matière  visqueuse  qui  y  adhère ,  et  dont  le  fond  et  les  bords 
sont  épais  et  durs.  L’épaississement  est  bien  limité  ;  il  ne  se 
perd  pas  peu  a  peu  dans  les  parties  voisines  ,  et  il  est  tranché 
net.  Carmichael  ne  reconnaît  point  pour  véritablement 
syphilitiques  les  ulcères  qui  s’éloignent  en  un  ou  plusieurs 
points  de  cette  description.  A  la  vérité,  les  ulcères  véné¬ 
riens  sont  quelquefois  aussi  durs  et  tuméfiés  à  la  circonfé¬ 
rence  ;  mais  la  tuméfaction  n’y  présente  jamais  au  toucher 
le  même  degré  de  dureté  que  dans  le  vrai  chancre,  et  elle  se 
fond  peu  a  peu  dans  les  parties  voisines.  Le  chancre  est,  en 
outre,  un  ulcère  indolent ,  qui,  dans  ses  lents  progrès,  ne 
saurait  être  comparé  ni  aux  ulcères  des  parties  génitales  dé¬ 
nués  de  cette  dureté  à  la  circonférence,  ni,  moins  encore, 
aux  ulcères  phagédéniques.  Les  chancres  du  corps  de  la  verge 
ont  ime  teinte  livide;  ils  ne  sont  pas  excavés,  mais  leur  sur¬ 
face  est  a  fleur  des  parties  voisines  ;  leur  grandeur  est  celle 
d’un  petit  écu  ;  quelquefois  ils  circonscrivent  toute  la  verge  ; 
leurs  bords  sont  un  peu  frangés,  et  la  dureté,  a  la  circonfé¬ 
rence,  est  très-sensible  au  toucher,  moins  cependant  que  ne 
le  dit  Hontes:.  Si  l’on  traite  l’ulcère  sans  mercure,  il  prend 
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une  teinte  d’un  brun  clair,  vers  le  troisième  ou  le  quatrième 
jour. 

11  n’y  a,  parmi  les  accidcns  primitifs,  que  cet  ulcère  qu’on 
puisse  distinguer  positivement  ;  tous  les  autres  symptômes 
qui  raccompagnent  sont  plus  ou  moins  incertains. 

B.  Le phymosis  et  V inflammation  paraissent  accompagner 
plus  fréquemment  l’ulcère  vénérien  que  le  véritable  chancre, 
et.  toujours  ils  dépendent  plus  des  circonstances  accessoires 
que  du  virus  lui-même 

C.  Les  fies  sont  propres  aux  deux  classes  de  maladies. 

D.  Les  bubons  ne  fournissent  pas  non  plus  de  signes  diag¬ 
nostiques  certains.  Le  vrai  bubon  syphilitique  est  doulou¬ 
reux,  ce  qui  le  distingue  des  gonflemens  scrofuleux  des 
glandes  inguinales,  lesquels  ne  causent  point  de  douleurs* 
lorsqu’on  11e  donne  pas  de  mercure  ,  son  fond  est  hérissé  de 
callosités,  et  sa  couleur  est  le  brun  foncé  ou  clair.  Mais  tous 
ces  caractères  sont  vagues,  et  il  n’y  a  que  l’ulcère  primitif 
coexistant  qui  puisse  mettre  à  même  de  prononcer  sur  celle 
du  bubon.  Lorsque  celui-ci  n’a  pas  été  précédé  d’ulcères, 
Carmichael  ne  le  regarde  point  comme  syphilitique. 

20.  Symptômes  secondaires  ou  constitutionnels *  Dans 
cette  classe  on  distingue  surtout  les  affections  de  la  peau  et 
celles  du  système  osseux. 

À.  Les  éruptions  cutanées  s’observent  dans  les  deux  ma¬ 
ladies.  Leur  apparition  est  ordinairement  précédée  d’un  état 
fébrile  général,  qui  persiste  après  cu’eiles  se  sont  montrées, 
avec  des  intervalles  d’une  durée  indéterminée ,  et  à  l’égard 
duquel  Hunier  fait  observer  avec  raison  que  les  efforts  in¬ 
fructueux  de  la  nature  peuvent  finir  par  le  faire  dégénérer  en 
fièvre  hectique. 

Quant  a  la  forme  de  l’exanthème,  Carmichael  no  considère 
comme  vraiment  syphilitique  que  l'affection  cutanée  écail¬ 
leuse  décrite  par  Willan  dans  son  genre  'lepra  :  il  prétend 
n’avoir  vu  qu’elle  seule  succéder  au  vrai  chancre  syphilitique 
parfaitement  caractérisé.  Voici  la  description  qu’en  donne 
dans  la  maladie  vénérienne,  on  voit  paraître 


V\ 
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quelquefois  des  taciics  rondes,  qui  ressemblent  à  celles  de 
la  lepra  nigricans  pour  1  étendue  et  la  couleur,  mais  qui  ne 
sont  pas  couvertes  de  croûtes.  La  peau  n’est  point  alors  sècîie 
et  rugueuse,  comme  elle  l’est  si  manifestement  dans  la  lepra 
vulgarise t  la  lepra  aphtoïdes.  Ces  taches  sont  molles  et  sou¬ 
rdes  ,  comme  le  reste  de  la  peau.  Chacune  a  pour  point,  de. 


/ 
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départ  une  petite  élévation  dure  et  rougeâtre.  Quand  elle 
croît,  l’extension  de  sa  circonférence  n’est  pas  accompagnée 
d’une  augmentation  relative  de  l’ulcération  centrale,  mais 
les  bords  s’élèvent  un  peu ,  et  au  centre  la  surface  paraît 
unie,  couverte  d’une  écaille  blanchâtre.  Les  taches  sont  la 
plupart  du  temps  distinctes,  et  de  la  grandeur  d’un  centime  : 
cependant,  il  est  vraisemblable  qu’elles  acquerraient  plus 
d’étendue,  si  le  mercure  n’en  limitait  pas  les  progrès.  Lors- 
que  ce  remède  manifeste  son  action  générale,  les  bords  s’affais¬ 
sent  f  et  deviennent  plus  pâles  ;  le  centre  s’affaisse  également  ; 
cependant  la  guérison  marche  avec  lenteur,  et  n’est  parfaite 
qu’au  bout  de  sixà  huit  semaines.  Il  se  forme  presque  toujours 
à  chaque  place  une  tache  rouge  arrondie,  au  milieu  de  laquelle 
on  aperçoit  une  petite  dépression  peu  profonde ,  qui  ressemble 
a  une  cicatrice.  Mais,  en  général,  il  ne  reste  pas  de  tache  per¬ 
manente  à  la  peau.  Le  temps  de  l’apparition  de  l’exanthème 
après  l’infection  varie.  Lorsque  la  médecine  ne  l’arrête  pas 
dans  sa  marche,  il  finit  par  dégénérer  en  ulcère.  » 

Willan  décrit  encore  une  autre  forme  de  l’éruption  syphi¬ 
litique  écailleuse,  dans  l’article  psoriasis.  Les  taches  de  la  pré¬ 
cédente  étaient  rondes  et  larges  ;  ici ,  elles  sont  irrégulières  , 
étroites  et  moins  élevées*  leur  couleur  est  cuivrée*  la  partie 
antérieure  delà  tête,  la  poitrine,  les  fesses,  la  nuque  et  les 
aines  en  sont  le  siège  ordinaire.  Dans  les  endroits  couverts 
de  poils  ,  elles  se  confondent  les  unes  avec  les  autres  ;  les  poils 
tombent  et  ne  repoussent  plus;  souvent  la  maladie  envahit 
dès  le  début  la  phalange  onguéale  des  doigts  ;  la  peau  paraît 
rouge  â  travers  les  ongles ,  et  ceux-ci  finissent  par  tomber. 
L’éruption  se  trouve  modifiée  à  la  surface  de  la  main  et  du 
pied  ;  l’épiderme  se  détache ,  et  il  est  promptement  remplacé  , 
parce  que  ces  parties  ne  sont  pas  si  favorables  que  les  autres 
à  la  formation  des  écailles.  Là,  on  ne  peut  point  distinguer 
l’éruption  des  autres  exanthèmes.  Dans  les  endroits  où  deux 
surfaces  cutanées  se  trouvent  en  contact  l’une  avec  l’autre, 
comme  à  i’aisselîe ,  entre  les  fesses ,  à  la  partie  interne  des 
cuisses  ,  etc. ,  l’éruption  n’est  point  non  plus  écailleuse ,  mais 
la  peau  s’élève  en  une  surface  humide,  blanche  ,  unie,  et  un 
peu  convexe,  qui  sécrète  une  matière  blanchâtre. 

B.  Ulcères  dans  la  gorge.  Le  véritable  ulcère  syphili¬ 
tique  à  la  gorge  a  pour  caractère,  suivant  Hanter  ,  une  perte 
sensible  de  substance  :  les  amygdales  en  sont  le  siège  le  plus 
ordinaire;  une  portion  de  leur  étendue  se  trouve  alors  comme 
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excavée  ,  avec  irn  bord  tranché  tout  particulier  ,  et  couverte 
d’une  matière  blanchâtre  épaisse,  qu’on  ne  peut  pas  enlever. 

Les  ulcères  des  amygdales  qui  offrent  ce  caractère,  pa- 
raissent  effectivement  être  un  symptôme  très* commun  de  la 
syphilis;  mais  il  est  faux  qu’on  ne  les  rencontre  que  dans  cette 
dernière.  Carmichael ,  après  avoir  pensé  comme  Hunier,  s’est 
vu  forcé  lui-même  de  faire  cet  aveu  dans  son  second  ou¬ 
vrage  :  déjà  R.ose  avait  appelé  l’attention  des  praticiens  sur 
cet  objet  \ 

G.  Iritis,  Hunter  ne  met  pas  cette  inflammation  au  nombre 
des  symptômes  de  la  syphilis.  Bateman  3  fait  cependant  ob¬ 
server  que,  dans  toutes  les  éruptions  cutanées  accompa¬ 
gnées  de  quelque  fièvre,  il  y  a  de  la  tendance  aux  ulcères 
dans  la  gorge  et  aux  affections  de  l’oeil  :  c’est  ainsi  que  l’iritis 
accompagne  souvent  l'exanthème ,  tant  dans  les  vraies  mala¬ 
dies  syphilitiques  7  que  dans  les  maladies  vénériennes. 

Parmi  ses  symptômes,  les  principaux  paraissent  être  une 
distension  particulière  de  la  pupille,  la  manière  dont  se  com¬ 
porte  la  rougeur  de  la  conjonctive  et  de  la  sclérotique  ,  enfin 
le  développement  de  vaisseaux  sanguins  dans  ces  membranes. 
Travers  pense  que  l’inflammation  de  l’iris  qu’on  observe  dans 
les  maladies  syphilitiques  provient  presque  toujours  du  mer-» 
cure  administre  auparavant.  A  l’appui  de  son  opinion,  on 
peut  alléguer  qu’elle  est  rare  dans  les  cas  de  syphilis  où  l’on 
n’a  point  eu  recours  à  ce  métal  ;  elle  s’est  montrée  si  rarement 
aussi  chez  les  personnes  atteintes  de  maladies  vénériennes, 
peut-être  parce  qu’on  n’avait  pas  employé  le  traitement 
mercuriel,  que  Carmichael  n’en  a  point  fait  mention  dans 
son  premier  ouvrage ,  où  il  la  considère  seulement  comme 
une  compagne  de  la  véritable  syphilis.  Dans  son  second 
traité,  néanmoins,  il  cite  des  cas  dans  lesquels  il  la  vit  ac¬ 
compagner  aussi  l’affection  vénérienne  de  la  peau.  Il  reste 
encore  à  décider  si  cette  dernière  iritis  diffère  essentiellement 
de  la  syphilitique. 

Quoi  qu’il  en  soit,  le  fléfaut  de  signes  diagnostiques  précis 
paraît  être  d’autant  moins  nuisible  ici ,  qu’il  n’influe  pas 
d’une  manière  notable  sur  le  traitement.  Le  mercure,  médi¬ 
cament  propre  à  combattre  toute  inflammation  adhésive, 
se  montre  d’une  grande  utilité  dans  toutes  les  formes  de  l’iri- 
lis ,  combiné  avec  la  méthode  antiphlogistique  ;  il  s’est  meme 

1  Rose.,  1.  c.  p.  421.  —  Carmichael ,  Obscrvaüons ,  etc.,  p.  17 

2  Synopsis ,  5:>3;  uot. 
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montré  efficace  dans  les  cas  où  Travers  avait  reconnu  que  îa 
maladie  devait  manifestement  naissance  a  remploi  abusif  ou 
irrégulier  du  mercure. 

D.  Affections  des  os  et  des  parties  qui  sont  en  rapport 
immédiat  avec  eux.  Les  os,  le  périoste,  les  aponévroses  et 
les  ligamens  forment  la  seconde  série  des  parties  sur  lesquelles 
les  virus  syphilitique  et  vénérien  portent  leur  action.  Les 
gonflemens  de  ces  organes  sont  la  plupart  du  temps  indolens 
dans  la  syphilis,  comme  dans  les  scrofules;  pour  que  des  dou¬ 
leurs  se  fassent  sentir,  il  faut  que  la  tuméfaction  de  l’os  soit 
arrivée  a  un  très-haut  degré,  ce  qui  n’a  lieu  que  fort  tard  ; 
au  contraire,  la  maladie  vénérienne  attaque  d;abord  le  pé¬ 
rioste  et  les  parties  qui  entourent  les  os.  Voilà  pourquoi  on 
observe  davantage  dans  le  principe  le  gonflement  et  la  rou¬ 
geur  des  tégumens  des  os,  accidens  qui  sont  plus  inflam¬ 
matoires  ,  et  s’exaspèrent  rapidement,  mais  qui  souvent  aussi 
disparaissent  avec  non  moins  de  rapidité,  ou  ont  une  grande 
tendance  à  se  terminer  par  suppuration.  La  vraie  douleur 
ostéocope  syphilitique  a  plus  particulièrement  son  siège  dans 
le  corps  des  os  longs,  tandis  que  la  vénérienne  s’établit  da¬ 
vantage  dans  les  articulations  ,  comme  celle  du  rhumatisme  : 
toutes  deux  éprouvent  des  exacerbations  pendant  la  nuit. 

On  sent,  de  suite,  combien  ces  signes  généraux  sont  in» 
suffisans  pour  le  diagnostic,  surtout  depuis  qu’on  ne  peut 
plus  tirer  aucune  conclusion  de  l’épreuve  par  le  mercure; 
mais  cette  circonstance  n’influe  pas  autant  sur  le  traitement 
qu’on  pourrait  le  croire  au  premier  abord;  puis,  la  question 
principale,  pour  la  solution  de  laquelle  on  cherchait  autrefois 
à  établir  une  distinction  entre  les  deux  classes  de  maladies , 
c’est-à-dire  celle  de  la  nécessité  ou  de  la  non  nécessité  du  mer¬ 
cure,  tombe  d’elle-même.  Cependant,  les  cas  dans  lesquels 
le  mercure  est  absolument  nuisible,  obligeront  un  jour  à  la 
remettre  sur  le  tapis. 

Pathologie  et  thérapeutique  des  maladies  vénériennes . 
—  i°.  Accidens  vénériens  primitifs .  Suivant  Carmichael , 
les  ulcères  vénériens  primitifs,  et  les  symptômes  qui  les  ac¬ 
compagnent,  se  partagent  en  deux  classes;  les  uns  marchent 
avec  lenteur,  et  cèdent  la  plupart  du  temps,  sans  grand 
danger  ,  à  un  traitement  doux;  les  autres,  au  contraire, 
envahissent  rapidement  les  parties  voisines ,  font  les  plus 
grands  ravages  ,  et  résistent  souvent  avec  opiniâtreté  h  tous 
les  moyens  qu’on  leur  oppose  :  les  uns  et  les  autres  entraînent 
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des  accidens  secondaires  qui  portent  également  le  caractère 
des  symptômes  primitifs.  La  première  classe  comprend,  d’a¬ 
près  le  même  auteur,  quatre  espèces  ,  et  la  seconde  deux  , 
auxquelles  il  pense  qu’on  peut  rapporter  toutes  les  variétés 
de  ces  maladies. 

Première  classe  d’accidens  vénériens  primitifs.  —  i  °.  Ul¬ 
cère  superficiel ,  sans  indurations ,  à  bords  élevés.  La  surface 
de  cet  ulcère  est  tantôt  blanchâtre,  tantôt  d’un  brun  rou¬ 
geâtre  ;  il  n’est  point  excavé,  mais  de  niveau  avec  la  peau 
d’alentour ,  ou  même  un  peu  élevé  au-dessus  d’elle  ;  quel¬ 
quefois  il  paraît  à  l’œil  chargé  d’indurations ,  mais  le  toucher 
fait  bientôt  reconnaître  l’erreur;  il  débute  par  un  prurit  et 
la  formation  d’une  petite  pustule  ;  son  siège  ordinaire  est  la 
surface  extérieure  du  prépuce,  le  corps  du  pénis,  et  quel¬ 
quefois  aussi  le  scrotum  ;  sa  grandeur  varie,  depuis  celle  d’une 
petite  lentille,  jusqu’à  celle  d’un  liard.  Les  ulcères  de  la  pre¬ 
mière  dimension  forment  quelquefois  une  couronne  autour 
de  l’orifice  du  prépuce,  et  causent  un  phymosis  opiniâtre  : 
le  mercure  donné  à  l’intérieur,  même  en  grande  quantité, 
ne  guérit  pas  plus  ccs  ulcérations,  que  l’application  des  caus¬ 
tiques.  Carmichael  a  trouvé  que  les  astringens ,  les  lotions 
mercurielles  (, hydrarg .  muriat.  nit.  gr.j.  sur  §j.  aq.  cal.) , 
ou  l'esprit  de  lavande,  soit  pur,  soit  mêlé  avec  de  l'eau  , 
étaient  les  meilleurs  moyens  ,  eu  les  aidant  d’un  repos  absolu» 
On  voit  rarement  survenir  des  accidens  constitutionels ,  mais 
il  se  montre  souvent  des  bubons,  qui  ont  le  même  caractère 
d’opiniâtreté  que  dans  toute  affection  vénérienne.  Lorsqu’on 
ne  parvient  pas  à  résoudre  ces  tumeurs,  et  qu’elles  s’ouvrent , 
la  plaie  se  garnit  volontiers  de  bords  saillans  et  dénudés, 
surtout  quand  on  a  employé  beaucoup  de  mercure.  On  ne 
peut  obtenir  la  guérison  qu’en  excisant  ces  bords,  opération 
pour  laquelle  le  scalpel  est  bien  préférable  aux  caustiques. 

Le  traitement  interne  consiste  dans  l’emploi  de  la  décoc¬ 
tion  de  salsepareille  et  de  petites  doses  d’antimoine;  alors 
les  ulcères  guérissent  généralement  en  2  à  6  semaines  ;  il  ne 
se  forme  pas  de  granulations ,  et  quand  la  cicatrisation  com¬ 
mence,  elle  marche  rapidement.  Les  ulcères  se  montrent, 
au  contraire,  très-rebelles  quand  on  emploie  le  mercure,  et 
ils  font  des  progrès  autour  d’eux;  les  tégumens  du  ventre 
sont  souvent  rongés  jusqu’au  nombril,  ce  dont  Carmichael  a 
vu  des  exemples  assez  fréquens,  lorsqu’on  attribuait  cet  ac¬ 
cident  à  la  maladie  elle-même,  qu’on  considérait  comme  sy- 
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pliiliticjue  y  et  contre  laquelle,  en  conséquence,  on  accumu¬ 
lait  toujours  de  nouvelles  prescriptions  mercurielles  *.  Dans 
certains  cas,  les  ulcères  dont  il  s’agit  s’établissent  a  Faîne, 
au  pubis  ou  entre  les  fesses  ;  leur  bord  est  élevé  et  excavé  , 
et  ils  envahissent  lentement  les  parties  voisines;  alors  on. 
peut  douter  s’ils  sont  primitifs  ou  secondaires,  cjuoique  1  ab¬ 
sence  totale  d’autres  symptôme  secondaires  semble  parler  en 
faveur  de  îa  première  hypothèse»  Toutes  les  fois  que  Carroi- 
chael  observa  ces  derniers  ulcères,  les  malades  avaient  pris 
beaucoup  de  mercure ,  et  la  guérison  fut  difficile  a  obtenir» 
Les  caustiques  et  les  irritans  nuisaient  toujours;  les  malades 
guérissaient  souvent  par  Femploi  de  la  salsepareille,  le  séjour 
à  la  campagne  et  les  bains  de  mer;  cependant,  il  n’est  pas 
certain  que  ceux-ci  aient  contribué  d’une  manière  bien  sen¬ 
sible  à  leur  rétablissement.  Dans  les  cas  opiniâtres,  on  reti¬ 
rait  de  bons  effets  de  la  solution  arsenicale ,  et  de  l’appli¬ 
cation  d’un  emplâtre  peu  irritant,  suivant  la  méthode  de 
Bain  ton. 

2°.  Ulcère  superficiel y  sans  indurations  et  sans  bords 
élevés.  Cet  ulcère  dépasse  ordinairement  un  peu  le  niveau 
des  parties  d’alentour;  cependant  il  est  quelquefois  aussi  a 
fleur  de  la  peau  :  rarement,  il  est  un  peu  excavé  ;  il  offre  une 
surface  unie ,  ayant  la  couleur  de  celle  d’un  ulcère  ordinaire , 
mais  sans  granulations  et  d’un  aspect  légèrement  fongueux  ; 
sa  largeur  varie ,  depuis  celle  d’une  lentille ,  jusqu’à  celle  d’un 
petit  écu  ;  son  siège  le  plus  ordinaire  est  au  gland  et  à  la  face 
interne  du  prépuce,  de  sorte  qu’il  occasione  presque  tou¬ 
jours  un  phymosis  ;  on  le  voit  rarement  à  la  surface  externe 
du  prépuce,  au  corps  de  la  verge ,  et  au  scrotum ,  où  s’élèvent 
néanmoins  souvent  h  une  grande  hauteur  des  fongosités  ou 
des  verrues  molles;  chez  les  femmes,  il  se  manifeste  aux 
grandes  lèvres,  au  périnée,  et  clans  la  rainure  qui  sépare  les 
fesses  ;  quelquefois ,  il  est  accompagné  d’une  gonorrhée  ou 
d’excoriations  du  gland.  L’application,  a  l’extérieur,  d'une 
solution  de  mercur.  muriat.  oxydati  ou  oxydulati ,  parti- 

1  J’ai  vu  un  très-grand  nombre  de  ces  affreuses  plaies  dans  les  bôpi 
taux  militaires,  non-seulement  aux  armées,  mais  même  à  Paris,  et 
surtout  à  l’hôpital  de  l’ex-garde  impériale.  J’en  ai  mesuré  plusieurs 
qui  avaient  plus  de  trois  pieds  de  circonférence.  De  toutes  les  malheu¬ 
reuses  victimes  du  préjugé  qui  se  sont  offertes  à  moi,  je  n’ai  vu  guérir 
qu’un  seul  soldat,  qui  fut,  comme  on  le  pense  bien,  estropié  h  ja¬ 
mais.  (J  ). 
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culièreraent  du  second  ,  dans  l’eau  de  diaux  ,  est  fort  utile, 
A  l’intérieur  ,  on  donne  la  salsepareille  et  l’antimoine  l: 

Plusieurs  des  formes  d’ulcères  pseudo-syphilitiques  décrites 
par  Abernethy  et  Evans,  se  rapprochent  de  ces  deux  espèces 
d’ulcères,  de  sorte  qu’elles  n’en  diffèrent  peut-être  que  par 
des  particularités  accidentelles,  ou  a  raison  de  la  constitution 
du  malade. 

3°.  Excoriations  du  gland  et  de  la  surface  interne  du 
prépuce ,  avec  sécrétion  de  matière  purulente.  Lorsqu’on 
tire  le  prépuce  en  arrière,  et  qu’on  essuie  le  pus,  les  exco¬ 
riations  de  ces  parties  paraissent  sous  la  forme  de  taches,  entre 
lesquelles  on  aperçoit  des  places  couvertes  d’un  épiderme 
sain.  C’est  principalement  au  gland  qu’elles  s’établissent;  il 
est  rare  que  la  douleur  soit  vive  ,  a  moins  que  le  mal  ne  siège 
à  l’orifice  de  l’urètre;  quelquefois  il  paraît  ne  se  déclarer  que 
par  suite  d’une  gonorrhée  déjà  existante  ;  il  n’est  par  rare  non 
plus  de  îe  voir  survenir  chez  les  personnes  scrofuleuses,  sans 
coït  préalable,  ou  chez  celles  qui  sont  atteintes  d’un  rétrécis¬ 
sement  de  l’urètre  ;  les  excoriations  peuvent  produire  des 
bubons  et  d’autres  symptômes  constitutionnels  ;  le  traite¬ 
ment  consiste  a  faire  ce  qui  a  été  prescrit  plus  haut  ;  il  faut 
surtout  avoir  égard  a  l’état  de  la  santé  en  générai ,  et  a  celui 
de  la  digestion  en  particulier. 

4°.  Gonorrhée  virulente.  On  a  long-temps  discuté  pour 
savoir  si  l’on  doit  ou  non  considérer  la  gonorrhée  comme 
syphilitique.  Hunter  croyait  avoir  démontré  par  ses  expé¬ 
riences  l’identité  de  la  matière  qui  s’écoule  dans  la  gonorrhée 
avec  le  pus  des  vrais  chancres  syphilitiques  ;  d’autres ,  tels 
que  Benjamin  Bell ,  Duncan,  etc.,  ont  obtenu  des  résultats 
différens;  les  ulcères  produits  par  l’inoculation  du  fluide 
gonorrhoïque ,  ne  leur  présentèrent  pas  les  caractères  syphi¬ 
litiques.  La  gonorrhée  paraît  donc  devoir  être  rangée  à  bon 
droit  parmi  les  accidens  vénériens  primitifs.  L’affection  de 
l’urètre  dans  cette  maladie  semble  avoir  beaucoup  de  ressem¬ 
blance  avec  celle  du  gland  et  du  prépuce,  que  j’ai  décrite 
dans  le  paragraphe  précédent.  Ï1  n’y  a  non  plus  sans  doute  que 
certains  points  de  la  membrane  urétralequi  soient  enflammés , 
et  entre  eux  se  trouvent  des  espaces  où  cette  membrane  est 

1  Voici  la  formule  de  la  solution  antimoniale  dont  Carmicbael  fait  un 
si  fréquent  emploi  :  R.  tarL.  stih.  ,  gr.  iv,  solve  in  aq.  font,  distill.  ?\ij  ; 
nâde  tincL.  opii  simpl.  q]  j  Lir.ct.  cardam.  comp.  ^iij  ;  syr.  simpl'  36= , 
a  prendre  par  cuillerées  ,  de  manière  ù  ne  pas  exciter  le  vomissement. 
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saine.  Thomas  Whately  1  a  déjà  émis  ceüe  opinion,  en 
s’appuyant  de  l’autorité  de  Monro ,  et  Carmichaeî  l’a  adoptée. 

La  gonorrhée  peut  aussi  produire  des  bubons  ,  des  affec¬ 
tions  cutanées,  etc.;  cependant,  il  ne  faut  pas,  ainsi  qu’on 
l’a  fait  si  souvent  jusqu’à  ce  jour,  considérer  cette  circons¬ 
tance  comme  une  preuve  de  sa  nature  syphilitique,  puis¬ 
qu’elle  a  Cela  de  commun  avec  tous  les  autres  accidens  véné¬ 
riens  primitifs,  qui  diffèrent  souvent  d’une  manière  si  évi¬ 
dente  des  symptômes  syphilitiques  proprement  dits;  en  cela 
me  paraît  résider  la  solution  du  problème  si  long-temps 
agité,  celui  de  savoir  si  la  gonorrhée  est  une  maladie  syphi¬ 
litique  ,  et  si  elle  peut  produire  la  vérole  constitutiouelle , 
au  non. 

Depuis  long-temps,  en  Allemagne,  on  traite  avec  succès 
la  gonorrhée  sans  mercure.  Je  crois  pouvoir  dire  que  les 
injections  conseillées  par  Carmichaeî ,  et  que  les  Anglais  affec¬ 
tionnent  tant,  ne  sont  pas  le  moyen  le  plus  convenable;  je 
doute  aussi  que  les  rétrécissemens  de  l’urètre,  si  communs 
dans  les  trois  royaumes  ,  soient,  comme  il  le  dit ,  plutôt  la 
suite  de  la  maladie  en  elle-même ,  que  de  l’emploi  mal  calculé 
des  injections.  Au  reste,  la  fréquence  des  rétrécissemens  de 
l’urètre  et  des  maladies  de  la  prostate  n’est  nullement  pro¬ 
portionnée  en  Angleterre  et  en  Allemagne  ,  ce  qu’on  peut , 
avec  motif,  attribuer  au  mode  de  traitement  usité  contre  la 
gonorrhée  dans  la  première  de  ces  deux  contrées.  L’usage 
des  baumes  et  des  huiles  volatiles,  qui  commence  aussi  a 
s’introduire  parmi  les  Anglais ,  et  auquel  ils  ont  recours 
durant  la  première  période  inflammatoire  ,  ne  fera  pas  non 
plus  fortune  chez  nous  3. 

Seconde  classe  d’ accidens  vénériens  primitifs.  — *  Les 
deux  espèces  d’ulcères  primitifs,  que  Carmichaeî  range  dans 
cette  classe,  diffèrent  essentiellement  de  celles  de  la  classe 
précédente,  en  ce  que  l’ulcère  fait  des  progrès  rapides  dès  le 
principe,  et  résiste  quelquefois  avec  opiniâtreté  a  tous  les 

1  Praclical  observations  on  the  cure  of  gonorrhoea  virulejkla.  Londres, 
i8ot.  In-8°. 

-v  2  Ouire  les  formes  de  la  maladie  qui  viennent  d’être  décrites,  l’ac¬ 
tion  des  corps  extérieurs,  et  des  excitation^  chimiques  ou  mécaniques 
peuvent  provoquer  divers  accidens  morbifiques  aux  organes  génitaux  . 
tout  aussi  bien  qu’aux  autres  parties  du  corps.  Quoique  ces  accidens 
puissent  être  confondus  avec  les  symptômes  de  la  syphilis  ,  on  ne  sau¬ 
rait  les  mettre  au  nombre  des  maladies  vénériennes,  puisqu'ils  ne 
doivent  pas  plus  naissance  an  coït  que  Vherpes  preputialis  de  Bateman. 
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remèdes  ;  c'est  en  cela  aussi  que  ces  ulcères  se  distinguent,  de 
ceux  qui  sont  vraiment  syphilitiques,  et  qui  présentent  beau¬ 
coup  moins  de  danger.  La  différence  devient  encore  d’autant 
plus  importante,  que,  toutes  les  fois  qu’on  essaie  de  les  traiter 
par  le  mercure  ,  on  ne  fait  qu’exalter  leur  caractère  pliagé- 
dénique. 

i°.  Ulcère,  phagédénique.  Cet  ulcère  ne  présente  ni  gra¬ 
nulations,  ni  duretés  à  la  circonférence;  quelquefois  il  en¬ 
vahit  les  parties  voisines  avec  la  plus  grande  rapidité,  et  fait 
en  peu  de  jours  des  progrès  effrayans.  Le  gland  en  est  le 
siège  ordinaire;  cependant  il  s’étend  aussi  quelquefois  au 
prépuce,  détruit  entièrement  ce  repli  de  la  peau,  attaque 
la  couronne  du  gland,  et  peut  finir  par  faire  disparaître 
celle-ci  toute  entière.  Quelquefois  une  hémorragie  spontanée 
produit  un  effet  salutaire;  mais  elle  peut  aussi  être  assez 
abondante  pour  nécessiter  l’application  d’une  ligature.  Dans 
certains  cas  rares,  l’ulcère  ,  que  rien  ne  peut  arrêter,  détruit 
toute  la  verge.  Ce  qui  le  caractérise  ,  c’est  sa  fréquente  réap¬ 
parition  a  la  même  place  ,  après  qu’il  a  été  bien  guéri.  Il 
n’est  pas  rare  qu’il  soit  accompagné  d’un  mouvement  fébrile 
qui  exige  la  saignée.  On  donne  ensuite  la  solution  antimo¬ 
niale,  jusqu’à  ce  quelle  excite  des  nausées,  la  ciguë  et 
la  salsepareille  ;  h  l’extérieur,  on  emploie  les  fomentations 
chaudes  ou  les  cataplasmes ,  avec  addition  d’opium.  Dans 
les  cas  où  des  symptômes  constitutionnnels  s’étaient  déclarés, 
le  mercure,  qui  nuit  quand  le  chancre  primitif  existe  seul ,  a 
paru  agir  avantageusement,  combiné  avec  la  salsepareille. 
€n  cela,  l’ulcère  dont  il  s’agit  se  rapproche  du  pian. 

2°.  Ulcère  exfoliatif.  Cet  ulcère  est  encore  plus  destructif 
et  plus  difficile  a  traiter  que  le  précédent;  mais  le  médecin 
le  voit  rarement  à  son  début,  parce  qu’alors  il  paraît  avoir  peu 
d’importance.  11  commence  par  une  tache  noire,  qui,  pour  la 
grandeur  et  l’apparence  ,  ressemble  à  un  grain  de  poudre  a 
canon,  mais  que  le  médecin  exercé  reconnaît  être  une  escarre. 
Cette  escarre  augmente  du  triple  ou  du  quart ,  et  envahit 
déjà  quelquefois  une  étendue  considérable  de  la  verge,  avant 
que  la  partie  mortifiée  ne  commence  a  se  détacher  du  vif; 
lorsqu’enfin  elle  tombe,  sa  chute  ne  laisse  pas  un  ulcère  net 
et  granuleux,  comme  dans  le  cas  de  gangrène  simple,  mais 
un  ulcère  phagédénique ,  qui  dévore  rapidement  les  alen¬ 
tours.  Tout  à  coup  de  violentes  douleurs  s’y  déclarent  ;  il 
devient  .bleuâtre  ;  le  lendemain,  on  le  trouve  couvert  dune 
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nouvelle  croûte ,  et  cette  alternative  existe  jusqu’à  ce  qu’il 
ait  dévoré  chez  l’homme  la  verge  entière,  le  scrotum  et  le 
périnée  ;  chez  la  femme  ,  les  grandes  et  petites  lèvres ,  le  va¬ 
gin,  le  rectum,  et  môme,  dans  les  deux  sexes,  la  vessie. 
Si  l’on  parvient  à  en  arrêter  les  progrès ,  et  que  le  membre 
n’ait  été  qu’en  partie  détruit  ,  l’urètre  se  trouve  tellement 
resserré  par  la  cicatrice,  que  burine  ne  coule  qu’avec  peine  , 
même  lorsqu’on  apporte  le  plus  grand  soin  à  ménager  l’ou¬ 
verture  pendant  le  traitement.  On  ne  peut  pas  tracer  de  règles 
fixes  pour  ce  dernier,  à  l’égard  duquel  Carmichaei  fait  seu¬ 
lement  les  remarques  suivantes  : 

A.  Il  faut  éviter  avec  soin  le  mercure;  a  quelque  dose  et 
sous  quelque  forme  que  ce  soit,  il  aggrave  la  maladie. 

B.  Toujours,  il  a  paru  avantageux  de  changer  le  malade 
d’atmosphère,  de  le  transporter  à  la  campagne,  au  milieu 
d’un  air  pur  et  vif. 

G.  Les  fomentations  émollientes  n’ont  point  été  utiles.  Un 
mélange,  de  camphre  et  de  teinture  de  myrrhe  a  paru  meil¬ 
leur  quand  l’escarre  était  considérable  ;  il  corrigeait  l’odeur, 
et  déterminait  la  chute  de  l’escarre,  mais  sans  empêcher  qu’il 
ne  s’en  formai  une  nouvelle. 

D.  L’ulcère  ne  s’est  jamais  amélioré  sous  l’influence  du 
quinquina;  au  contraire,  il  n’en  faisait  que  de  plus  rapides 
progrès  :  l’intensité  de  la  fièvre  annonce  assez  déjà  que  ce 
remède  ne  convient  pas.  En  effet,  souvent  le  pouls  bat  100 
à  i3o  fois  par  minute;  et  quand  l’ulcère  était  très-grand,  ou 
a  reconnu  des  signes  manifestes  de  typhus  :  les  bons  effets 
de  toute  hémorragie  spontanée  démontrent  la  nécessité  de 
recourir  aux  antiphlogistiques. 

E.  La  ciguë  et  l'opium*  a  haute  dose,  ont  paru  souvent 
utiles. 

F.  Le  pronostic  est  fâcheux  ,  quand  l’ulcère  a  déjà  acquis 
une  grande  étendue.  Une  fois  que  la  moitié  de  la  verge  est 
détruite,  00  a  de  la  peine  à  sauver  l’autre,  ou  même  à  pro¬ 
téger  le  scrotum  contre  les  progrès  toujours  croissans  de  la 
gangrène  :  heureux  le  malade,  en  pareil  cas,  quand  il  ne 
succombe  pas  !  Si  cependant  l’ulcère  n’a  envahi  qu’une  par¬ 
tie  du  gland  ou  du  prépuce ,  on  peut  encore  espérer  de  l’ar¬ 
rêter  ;  lorsqu’il  détruit  une  partie  de  membre  viril,  il  faut, 
comme  le  recommandait  déjà  Celse ,  veiller  sur  l’orifice  de 
l’urètre ,  tandis  que  la  cicatrisation  s’opère. 

§.  IL  Accidens  vénériens  secondaires.'1 —  Nous  devons  en- 
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core  a  Carmichael  des  notions  importantes  sur  le  diagnostic  de 
ces  maladies.  Ici,  l'affection  de  la  peau  est  le  symptôme  prin¬ 
cipal,  et  la  nomenclature  introduite  par  Wilian  nous  met  a 
portée  d3en  distinguer  convenablement  différentes  espèces  les 
unes  des  autres. 

Les  autres  accidens  vénériens  secondaires ,  les  affections 
de  la  gorge,  des  os,  des  yeux,  etc.,  n’offrent  rien  de  parti¬ 
culier,  et  ne  fournissent  même  que  des  notions  accessoires 
dans  la  question  de  savoir  si  la  maladie  qn’on  a  sous  les  yeux 
est  syphilitique  ou  vénérienne.  Quelques  médecins  prétendent 
que  les  exanthèmes  sont  aussi  dans  le  même  cas.  Si  leur  opi¬ 
nion  est  fondée,  si  nous  n’avons  pas  plus  besoin  du  mercure 
dans  la  vraie  syphilis  que  dans  les  maladies  vénériennes  ,  il 
devient  inutile  pour  la  thérapeutique  d’établir  une  distinc¬ 
tion  entre  elles.  Cependant,  cette  distinction  ne  saurait  jamais 
être  dénuée  entièrement  d’utilité  :  elle  conservera  toujours 
quelqu’importanee  pour  la  connaissance  pathologique  cle  ces 
affections ,  et  elle  est  absolument  nécessaire  pour  se  con¬ 
vaincre  qu’aucune  de  celles-ci  ne  demande  a  être  exclue  du 
traitement  non  mercuriel. 

Carmichael  distingue  trois  espèces  d’exanthèmes  véné¬ 
riens  :  le  papuleux,  le  pustuleux  et  le  tuberculeux.  Il  assure 
n’avoir  jamais  vu  ni  l’un  ni  l'autre  succéder  à  un  chancre 
véritable  et  parfaitemenent  caractérisé.  Suivant  lui ,  le  se¬ 
cond  est  exclusivement  un  symptôme  de  l’ulcère  décrit  dans 
îa  première  classe  des  ulcères  primitifs  sous  le  n°  1  ,  ou  de 
l’ulcère  phagédénique  ;  le  premier,  au  contraire,  est  propre 
aux  trois  autres  accidens  primitifs  décrits  dans  la  première 
classe;  le  troisième  ,  enfin  ,  succède  aux  deux  sortes  d’ulcères 
de  la  seconde  classe.  Jamais  il  n’a  vu  se  déclarer  a  la  suite 
de  ces  ulcères  primitifs  l’éruption  squammeuse  ,  qu’il  attribue 
au  véritable  chancre  seul. 

i°.  Eruption  papuleuse.  Cet  exanthème  se  déclare  la  plu¬ 
part  du  temps  quatre  ou  cinq  semaines  après  la  première 
infection.  Il  est  précédé  d’une  fièvre  plus  ou  moins  violente , 
avec  enduit  blanchâtre  de  la  langue,  mal  de  tète,  douleurs 
dans  les  épaules,  les  hanches,  les  genoux  et  les  chevilles. 
Une  fois  aussi  Carmichael  observa,  au  milieu  d’un  fort  accès 
de  fièvre,  que  la  vue  était  obscurcie  ,  sans  altération  appa¬ 
rente  dans  l’œil  lui-même.  Une  autre  fois  ,  des  douleurs  se 
faisaient  sentir  au-dessus  de  l’œil ,  dans  la  région  du  trou 
sus  -  orbitaire.  La  fièvre  persiste  tant  que  dure  l’éruption  , 
tome  xiv.  9 
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avec  clés  douleurs  articulaires  qui  deviennent  plus  aiguës 
pendant  la  nuit  *  Pexantiième  a  toujours  la  forme  de  la  pa¬ 
pule  que  Willan  a  décrite  dans  son  genre  lichen.  La  couleur 
varie  du  rouge  pâle  au  cramoisi  foncé.  Quelques  éruptions 
ne  sont  que  de  simples  papules,  tandis  que  d’autres  sont 
déjà  converties  en  pustules  5  la  poitrine,  le  dos  et  le  bas- 
ventre  sont  principalement  affectés  ;  l'exanthème  paraît  peu 
à  peu  ,  de  sorte  qu’on  trouve  h  la  fois  des  papules  commen¬ 
çantes ,  de  larges  pustules  pointues,  contenant  déjà  de  la 
lymphe  ou  du  pus,  et  des  exfoliations  cutanées  ;  la  couleur 
devient,  avec  le  temps,  plus  pâle  et  cuivreuse,  tandis  que 
rexfoliation  de  la  peau  donne  à  l’éruption  l’apparence  d’un 
exanthème  squammeux  ,  dont  cependant  les  endroits  moins 
avancés  permettent  de  le  distinguer.  Ici,  d’ailleurs,  même 
durant  l’exfoliation  ,  le  milieu  de  la  surface  squammeuse  de¬ 
meure  toujours  plus  élevé  que  la  circonférence  ,  tandis  que 
le  contraire  a  lieu  dans  l’exanthème  squammeux  ,  lépreux  ou 
syphilitique. 

L’affection  de  la  peau  est  accompagnée  d’une  maladie  pa¬ 
reille  de  l’arrière-gorge.  La  déglutition  est  difficile  ,  l’arrière- 
gorge  s’enllamme,  devient  rouge,  s’excorie,  les  tonsilles 
sont  la  plupart  du  temps  tuméfiées  et  ulcérées  superficielle¬ 
ment  ;  rarement  il  se  forme  sur  ces  parties  des  ulcères  pro¬ 
fonds  ,  semblables  aux  vrais  ulcères  syphilitiques  5  quelque¬ 
fois  il  naît  an  pubis  un  ulcère  qui  se  distingue  des  syphili¬ 
tiques ,  en  ce  qu’il  est  beaucoup  plus  enflammé,  et  qu’il  a 
davantage  son  siège  dans  les  parties  qui  couvrent  l’os  ,  que 
dans  l’os  lui-même  ÿ  il  paraît  aussi  tout  d’un  coup ,  et  dispa¬ 
raît  aussi  promptement ,  au  bout  de  quelques  jours,  sans  trai¬ 
tement  mercuriel. 

Après  avoir  disparu ,  l’exanthème  se  montre  de  nouveau 
â  des  intervalles  indéterminés  ;  mais,  à  chaque  fois  ,  son  in¬ 
tensité  diminue. 

Au  début,  lorsque  la  fièvre  est  encore  forte  ,  le  mercure 
nuit  toujours  beaucoup.  Vers  le  déclin,  l’exanthème  guérit 
bien  sous  son  influence,  mai§  11e  tarde  pas  a  reparaître ,  avec 
des  douleurs  articulaires  plus  vives  ,  souvent  aussi  avec  des 
ulcères  à  la  gorge  et  des  exostoses  au  tibia.  Le  mieux  est  de 
continuer  le  doux  traitement  conseillé  contre  les  accidens 
primitifs  3  mais,  quand  la  fièvre  ,  la  tuméfaction  et  les  dou¬ 
leurs  ostéocopes  annoncent  manifestement  un  haut  degré  d’in¬ 
flammation,  les  évacuations  sanguines  sont  fort  utiles.  Il  faut 
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avoir  soin  de  tenir  le  ventre  libre,  et  la  peau  en  action ,  tout 
en  affaiblissant  l'action  artérielle.  Quand  la  fièvre  a  cessé,  on 
prescrit  la  décoction  de  salsepareille  et  les  antimoniaux  ;  s’il 
se  déclare  une  iritis,  c’est  le  seul  symptôme  contre  lequel  le 
mercure  se  montre  efficace;  il  faut  l’employer,  de  concert 
avec  les  évacuations  sanguines ,  les  vésicatoires ,  etc. ,  jus¬ 
qu’à  ce  que  l’inflammation  soit  éteinte;  si,  en  tout  autre  cas, 
on  veut  avoir  recours  à  ce  remède,  que  ce  soit  seulement 
dans  la  période  du  déclin  ,  et  qu’on  le  donne  à  dose  altérante , 
combiné  avec  la  salsepareille. 

2°.  Eruption  pustuleuse .  La  fièvre  qui  précède  l’exan¬ 
thème  se  comporte  comme  dans  le  cas  précédent.  L'exanthème 
lui-même  forme  des  pustules,  dont  la  plupart  sont  de  l’espèce 
de  celles  que  Willan  appelle  phlyzacium.  Tandis  que  quel¬ 
ques-unes  disparaissent ,  d’autres  donnent  lieu  à  des  ulcères 
qui  se  couvrent  de  croûtes  minces  ,  et  dont  la  cicatrisation 
commence  parles  bords.  L’exanthème  disparaît,  en  laissant 
des  taches  rouges,  écailleuses  ;  il  n’est  pas  rare  non  plus  de 
trouver  en  même  temps  une  affection  de  l’arrière-gorge ,  avec 
des  ulcères,  presque  toujours  blancs,  et  semblables  à  des 
aphthes,  quelquefois  aussi  profonds  et  d’une  grande  éten¬ 
due.  Les  douleurs  articulaires  elles  gonüemens  des  os  sont  les 
mêmes  que  dans  le  cas  précédent  :  le  mercure  est  également 
nuisible  ici.  On  ne  peut  quelquefois  le  donner,  comme  alté¬ 
rant,  qu’à  la  fin  de  la  maladie,  quand  les  pustules  ne  dégé¬ 
nèrent  plus  en  ulcères,  mais  se  convertissent  en  taches  écail¬ 
leuses  ;  si  la  fièvre  est  forte ,  les  évacuations  sanguines  de¬ 
viennent  nécessaires.  On  donne  ensuite  la  solution  antimo¬ 
niale,  la  salsepareille  et  le  gaïae.  Les  frictions  avec  la  pommade 
stibiée ,  et  les  bains  hydrosuifurés ,  ou  avec  l’acide  hydro- 
chioronitrique,  se  sont  montrés  souvent  utiles.  On  emploie, 
contre  l’affection  de  la  gorge ,  les  gargarismes  excitans ,  aux¬ 
quels  on  ajoute,  soit  le  mercure,  soit  l’oxymel  cuivreux,  ou 
les  fumigations  de  cinabre.  Les  douleurs  articulaires,  le  gon¬ 
flement  inflammatoire  des  os  et  des  parties  qui  les  couvrent, 
réclament  les  sangsues,  les  fomentations,  les  cataplasmes, 
les  vésicatoires,  et  les  frictions  avec  la  pommade  stibiée  :  on 
esit  même  souvent  obligé  d’inciser  le  périoste  sur  le  déclin 
du  mal  ;  on  est  quelquefois  parvenu  à  les  faire  disparaître  en¬ 
tièrement  par  l’emploi  du  mercure  à  faible  dose. 

3°.  Eruption  tuberculeuse.  Cet  exanthème ,  que  Carmi- 
chael  regarde  comme  la  suite  des  deux  ulcères  primitifs  de 
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la  seconde  classe ,  constitue  des  tubercules,  mêlés  souvent 
de  taches,  qui  se  rapprochent  des  pustules  pour  la  forme, 
ou  qui  même  produisent  de  véritables  pustules  5  mais  ces  der¬ 
nières  ne  disparaissent  pas,  comme  dans  le  cas  précédent, 
par  une  exfoliation  ;  au  contraire,  tubercules  et  pustules, 
tout  dégénère  en  ulcères  qui  se  couvrent  d’une  croûte  épaisse , 
prennent  une  forme  syphilitique  ou  conique,  et  atteignent 
quelquefois  une  grande  dimension  *  souvent  iis  sont  contour¬ 
nés  ,  et  Cannichael  les  regarde  alors  comme  étant  d’un  plus 
mauvais  caractère.  Les  croûtes  finissent  par  tomber,  et  lais¬ 
sent  des  ulcères  sordides  de  forme  irrégulière  ,  avec  des  bords 
coupés  a  pic;  si  quelques-uns  disparaissent  sans  suppurer , 
c'est  une  peuve  de  la  légèreté  du  mal  :  ces  ulcères  guérissent 
souvent  au  centre  ,  tandis  que  leur  circonférence  continue 
toujours  à  s’étendre. 

L’affection  de  l’arrière-gorge  qui  accompagne  cet  exan¬ 
thème  porte  le  même  caractère  phagédénique  que  l’ulcère 
primitif  de  la  première  classe,  et  produit  souvent  les  ravages 
les  plus  effrayans.  Elle  est  précédée  pendant  quelque  temps 
de  la  difficulté  d’avaler,  l’arrière-gorge  paraissant  excoriée 
comme  dans  l’érùption  papuleuse.  Bientôt  la  déglutition 
devient  de  plus  en  plus  difficile,  et  il  se  forme  un  ulcère 
rongeant.  Le  siège  favori  de  ce  dernier  paraît  être  ia  partie 
postérieure  du  pharynx  ;  rarement  il  envahit  les  tonsilles  dès 
l’origine.  Sa  surface  est  couverte  d’une  matière  épaisse,  vis¬ 
queuse,  et  blanchâtre.  Lorsqu’on  n’arrête  pas  ses  progrès 
par  un  traitement  actif,  il  en  fait  de  rapides,  et  détruit 
les  amygdales ,  la  luette  et  le  voile  du  palais  ,  en  sorte  que 
l’arrière-gorge  ne  présente  plus  qu’une  vaste  surface  ulcérée 
et  couverte  partout  de  matière  visqueuse.  En  croissant  tou- 
jours,  il  porte  son  action  sur  le  nez,  et  rend  la  respiration 
par  cet  organe  difficile  ;  une  matière  putride,  quelquefois 
mêlée  de  sang,  s’écoule  par  les  deux  narines.  Les  os  du  nez 
deviennent  sensibles ,  la  carie  s’empare  des  os  spongieux,  qui 
s’exfolient,  et  la  partie  cartilagineuse  du  nez  s’affaisse.  Car- 
michael  croit  que  tous  les  cas  dans  lesquels  on  prétend  que 
la  syphilis  a  attaqué  les  os  du  nez  doivent  être  rapportés  à 
cette  espèce  de  maladie  vénérienne,  et  que  la  véritable  syphilis 
ne  produit  jamais  rien  de  semblable.  Cet  ulcère  n’est  jamais 
plus  redoutable  que  quand  il  se  porte  vers  le  larynx.  Aussitôt 
que  l’appareil  vocal  est  atteint,  ia  voix  devient  rauque,  la 
toux  continuelle,  le  malade  expectore  une  grande  quantité 
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de  mucosités  visqueuses ,  il  est  agité ^  maigrit ,  et  éprouve  des 
sueurs  nocturnes;  son  pouls  est  accéléré;  en  un  mot,  ou 
voit  paraître  tous  les  symptômes  de  la  phthisie  laryngée.  Si 
l’épiglotte  est  déjà  détruite  en  totalité  ou  en  partie,  le  malade 
court  risque  d'être  suffoqué  parla  chute  de  ce  cartilage  dans 
la  trachée-artère,  et  Carmichael  a  vu  deux  individus  périr 
ainsi  subitement.  Mais  la  plupart  du  temps  les  malades  lan¬ 
guissent  pendant  plusieurs  mois,  et  meurent  hectiques. 
Carmichael  n’en  a  vu  aucun  guérir,  quand  le  larynx  avait 
été  attaqué. 

Les  affections  des  membranes ,  des  articulations  et  des  os 
ne  sont  pas  moins  violentes  :  ce  sont  surtout  les  articulations 
du  poignet,  du  genou  et  du  pied  qui  causent  des  douleurs 
opiniâtres,  se  tuméfient,  deviennent  rouges  et  très-sensibles. 
Quelquefois  celles  des  doigts  et  des  orteils  sont  affectées  de 
la  même  manière,  et  souvent  il  se  manifeste  tout  a  coup  des 
nodosités  ,  qu’on  ne  peut  pas  distinguer  des  mêmes  accidens 
vraiment  syphilitiques.  Cependant  Carmichael  ne  les  a  vus 
que  dans  les  cas  où  Ton  avait  donné  du  mercure.  Cette  affec¬ 
tion  est  beaucoup  plus  dangereuse  que  la  véritable  syphilis. 
L’action  du  mercure  est  fort  incertaine  :  quoiqu’il  possède 
la  propriété  d’interrompre  souvent  tout  à  coup  la  maladie 
dans  son  cours,  il  n’en  contribue  pas  moins  au  fond  a  l'ag¬ 
graver,  et  sous  ce  rapport  ,  comme  â  beaucoup  d’autres 
égards,  l’affection  se  rapproche  du  pian  et  du  sibbens.  L’ad¬ 
ministration  du  mercure  paraît  doncn’être  justifiée  que  dans 
les  cas  su i vans  : 

i°.  Quand  l’ulcération  de  l’arrière-gorge  marche  assez  ra¬ 
pidement  pour  inspirer  des  craintes.  Alors  nous  possédons 
dans  le  mercure  un  moyen  de  l’arrêter  promptement. 

2°.  Quand  la  maladie,  après  une  longue  dorée,  semble 
céder  â  la  force  de  la  constitution.  C’est  ce  qu’on  recon¬ 
naît  à  la  chute  de  la  fièvre,  à  la  guérison  des  ulcères  exis- 
tans,  et  à  la  conversion  des  nouvelles  taches  pustuleuses  ou 
tuberculeuses  en  une  sorte  de  desquamation  crustacee. 

3°.  Quand  les  nodosités  et  autres  affections  des  parties 
profondes  ne  veulent  point  céder  aux  autres  moyens. 

A  l’égard  du  reste  du  traitement,  la  fièvre  exige  la  même 
méthode  que  dans  les  affections  décrites  précédemment.  En 
outre,  le  gaïae  s’est  montré  d’une  efficacité  toute  particulière 
contre  l’éruption  (la  gomme  de  gaïae  en  pilules  avec  Panti- 
moine,  le  malade  gardant  le  Üï).  On  donne  aussi  la 
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lion  de  salsepareille ,  l’acide  nitrique  (surtout  dans  les  larges 
tubercules  ,  qui  dégénèrent  en  ulcères  sordides  et  étendus), 
la  poudre  d’ipécacuanha  composée,  les  bains  avec  l’acide 
liydrochîoronitrique,  la  ciguë  a  fortes  doses,  combinée  avec 
les  décoctions  des  racines ,  surtout  dans  les  larges  ulcères 
constitutionnels  a  bords  phagédéniques. 

Les  ulcères  a  la  gorge  paraissent  exiger  les  substances 
âcres  et  irritantes ,  Foxirncl  cuivreux,  la  dissolution  de  nitrate 
d’argent  (6  gr.  par  once  d’eau),  ou  de  sublimé,  appliqués 
trois  ou  quatre  fois  par  jour  avec  un  pinceau.  On  a  vu  de 
larges  ulcères  de  cette  espèce  guérir  par  l’emploi  de  l’acide 
nitrique  à  l’intérieur,  tandis  que,  dans  d’autres  circonstances, 
cet  acide  n’a  produit  aucun  effet.  Quand  nul  moyen  ne  peut 
arrêter  les  progrès  des  ulcérations,  il  faut  recourir  au  mercure» 
Carmicbael  donnait  la  préférence  aux  fumigations  avec  le 
cinabre,  répétées  trois  à  quatre  fois  par  jour.  Pourvu  que  le 
larynx  fut  intact,  l’un  ou  l’autre  de  ces  moyens  procurait  du 
soulagement. 

Les  bains  cliauds  ont  rendu  de  grands  services  dans  les 
violentes  douleurs  articulaires.  Quand  le  malade  était  menacé 
d’inflammation,  surtout  au  genou,  on  employait  la  saignée  , 
les  sangsues ,  l’émétique  a  dose  nauséeuse  ;  plus  tard  ,  les 
fomentations  et  les  cataplasmes.  Lorsque  le  mercure  avait 
été  employé  intempestivement,  Carmicbael  voyait  la  maladie 
se  terminer  par  la  mort  :  l’amputation  ne  servait  â  rien.  Dans 
la  plupart  des  cas,  on  se  trouvait  bien  d’écarter  le  mercure» 
Dans  les  nodosités  chroniques  ,  les  vésicatoires  répétés  et  les 
décoctions  de  racines  procuraient  souvent  la  guérison  ;  quand 
elles  étaient  aiguës  et  douloureuses,  on  avait  recours  aux 
sangsues,  puis  aux  vésicatoires  :  si  tout  échouait,  on  séparait 
le  périoste,  et  on  appliquait  des  cataplasmes. 

Lorsque  la  maladie  diminue  et  tire  en  longueur,  on  peut 
essayer  le  mercure.  Peu  importe,  a  ce  qu’il  paraît,  quelle 
préparation  on  emploie,  pourvu  qu’elle  produise  un  effet 
général.  La  solution  de  sublimé  corrosif,  ou  les  pilules  de 
calomélas  et  d’antimoine,  combinées  avec  la  décoction  de  sal¬ 
separeille  ,  se  sont,  montrées  utiles  dans  les  affections  de  la 
peau  et  de  l’arrière-gorge.  Dans  certains  cas  fort  opiniâtres, 
Carmicbael  essaya  d’inoculer  le  pus  d’un  autre  ulcère.  Dans 
deux  cas  qu’il  rapporte,  l’inoculation  de  la  variole  n’influa 
point  sur  les  symptômes  vénériens,  quoiqu’il  se  formât  de 
petites  pustules,  qui  achevèrent  leur  cours  en  huit  ou  neuf 
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jours;  mais  une  seconde  inoculation,  faite  avec  le  pus  d’un 
ulcère  vénérien  sans  duretés  et  à  bords  relevés  ,  occasiona , 
dans  les  deux  cas  ,  un  changement  salutaire  dans  les  symp¬ 
tômes  ,  dès  que  les  accidens  secondaires,  c’est-à-dire  les 
papules,  se  développèrent.  Malheureusement  les  deux  cas  ne 
sont  pas  rapportés  entièrement ,  parce  qu’ils  se  présentèrent 
à  l’époque  de  l’impression  du  livre,  en  sorte  qu'on  ne  sait 
pas  si  la  guérison  parfaite  eut  lieu. 

Observations  particulières. —  i°.  Ulcère  superficiel,  sans 
indurations ,  à  bords  relevés ,  avec  des  symptômes  secon¬ 
daires.  —  Phil.  Lynch,  reçu  le  12  mars  1 8 1 5 .  Un  ulcère  à 
bords  relevés,  de  la  grandeur  d’un  haricot,  à  la  face  externe 
du  prépuce.  Un  large  bubon  suppurant ,  et  à  bords  renversés, 
dans  l’aine  droite.  L’homme  assurait  être  malade  déjà  depuis 
six  semaines  (  solution  antimoniale ,  décoction  de  salsepa¬ 
reille  à  l'intérieur ,  solution  du  zinc  à  V extérieur).  Le  27, 
hulcère  de  la  verge  était  presque  guéri ,  les  bords  du  bubon 
étaient  encore  plus  élevés  et  saillans.  Le  2  avril,  il  parut 
deux  taches  couvertes  de  croûtes  minces ,  toutes  deux  établies 
sur  une  base  ronde ,  élevée  et  inflammatoire ,  l'une  à  la  cuisse , 
l’autre  au  bras  ( décoction  de  gaïac  ;  cinq  grains  de  résine  de 
gaïac ,  trois  fois  par  jour  ;  les  bords  du  bubon  touchés 
chaque  jour  avec  le  caustique).  Le  17,  l’ulcère  du  prépuce 
était  presque  guéri  ;  les  bords  du  bubon  ,  qui  faisaient  une 
saillie  considérable,  et  qui  étaient  décollés,  furent  enlevés 
avec  le  bistouri.  Le  24,  le  bubon  s’était  fort  amélioré  depuis 
l’ablation  de  ses  bords. 'Le  20  mai,  le  malade  quitta  l’hopi- 
tal,  parfaitement  guéri. 

20.  Cas  semblable,  remarquable  par  la  sensibilité  extrême 
que  le  malade  témoigna  toutes  les  fois  qiCon  voulut  em¬ 
ployer  le  mercure.  —  M.  I)***,  le  19  avril  1816.  Au  gland, 
un  ulcère  rongeant  et  à  bords  élevés  ;  en  même  temps  des 
taches  couvertes  de  croûtes  peu  épaisses  sur  les  bras  et  sur 
les  cuisses.  Le  malade  était  tourmenté  de  la  crainte  de  ne  ja¬ 
mais  guérir,  parce  que  la  plus  légère  prise  de  mercure  lui 
causait  de  la  fièvre  avec  une  violente  éruption,  il  assura  n’êlre 
débarrassé  que  depuis  peu  d’un  accident  de  ce  genre,  et  ses 
mains,  qui  avaient  perdu  tout  l’épiderme,  ainsi  que  les  on¬ 
gles,  étaient  encore  très-sensibles,  affection  qu’il  n’est  pas 
rare  de  rencontrer  dans  Yeczema  mercuriel  1  porté  à  un 

1  Voyez,  sur  celle  maladie,  Pearson,  1.  c.  cl),  xm  ;  —  Alley's 
Ubs.  on  hydrargyria  ,  Londres,  iSio;  —  Mona.rly,  Description  of  lhe 


haut  degré.  Ses  pieds  étaient,  disait-il,  dans  le  même  état. 
On  le  consola  en  l’assurant  que  sa  maladie  n’exigeait  pas  l’em¬ 
ploi  du  mercure  ( décoction  de  salsepareille  et  solution  anti¬ 
moniale  à  V intérieur  ;  solution  de  sublimé  dans  Veau  de 
chaux  sur  V ulcère).  Le  28 ,  eczema  mercuriel  bien  prononcé, 
qui  partait  du  côté  interne  des  cuisses  et  des  aines.  Le  ma¬ 
lade  affirmait  n’avoir  pas  pris  autre  chose  que  les  remèdes 
prescrits,  de  sorte  qu’on  ne  put  attribuer  l’exanthème  qu’a  la 
lotion,  d’autant  plus  que  le  malade  assurait  en  avoir  éprouvé 
un  semblable,  quand  il  se  portait  bien,  pour  avoir  partagé 
le  lit  d’une  personne  qui  se  faisait  des  frictions  mercurielles. 
On  prescrivit  des  cataplasmes  émolliens,  sans  rien  changer  aux 
remèdes  intérieurs,  et  l’accident  ne  tarda  pas  à  disparaître. 
Le  9  mai,  comme  il  s’était  formé  quelques  petits  ulcères 
croûteux  au  scrotum,  on  donna  des  pilules  de  ealomélas  et 
d’antimoine.  Après  en  avoir  pris  le  soir  une  seule  qui  conte¬ 
nait  un  demi-grain  de  ealomélas  et  deux  d’antimoine,  le  ma¬ 
lade  eut,  le  lendemain  matin,  tout  le  corps  couvert  de  rou¬ 
geurs,  qu’il  savait  être  le  prélude  de  la  fnaladie  mercurielle. 
On  supprima  aussitôt  les  pilules,  et  la  guérison  fut  achevée 
vers  le  milieu  du  mois  de  mai,  au  moyen  de  la  seule  tisane 
de  salsepareille. 

3°.  Ulcus suffodicjis .- —  Un  jeunemédecin  était  atteint  d’un 
ulcère  de  ce  genre,  qui  débuta  sur  le  dos  de  la  verge  ,  près 
du  pénil.  Pendant  deux  mois,  il  fit  des  frictions  mercurielles  ? 
ce  qui  altéra  beaucoup  sa  constitution.  L’ulcère  n’en  conti¬ 
nuait  pas  moins  de  faire  des  progrès,  et  de  dévorer  les  tégu- 
mens  du  pubis.  Le  mercure  fut  mis  de  côté.  À  cette  époque, 
l’ulcération  s’étendait  a  une  grande  partie  du  bas-ventre  : 
quelquefois  elle  se  couvrait,  en  plusieurs  points,  d’une  cica¬ 
trice,  qui  ne  tardait  pas  a  se  rouvrir.  En  vain  administre-t-011 
une  foule  de  moyens  généraux  et  locaux.  Plusieurs  fois  on 
ouvrit  des  sinus  sous  la  peau  ,  mais  sans  succès.  Le  malade 
ne  fut  guéri  qu’au  bout  de  dix-huit  mois,  laps  de  temps  du¬ 
rant  lequel  on  n’employa  qu’un  pansement  simple,  la  décoc¬ 
tion  de  salsepareille  et  de  petites  doses  de  rhubarbe. 

4°.  Ulcère  phagédéniqiie.  — -Thomas  Farrel  (7  février 
1816)  portait  un  ulcère  phagédénique ,  qui  occupait  la 
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moitié  (3 u  gland,  et  dont  les  bords  étaient  livides  et  irrégu¬ 
liers.  Le  reste  du  gland  était  couvert  de  cicatrices  d’anciens 
ulcères  ,  provenant  de  la  même  cause ,  mais  qui  s’étaient 
guéris  tandis  que  d’autres  paraissaient.  Le  pouls  était  a  112  ; 
soi!  et  lièvre.  L’ulcère  existait  depuis  le  mois  d’août  de  l’an- 
nee  precedente,  et  le  malade  avait  déjà  pris  du  mercure  en 
pilules  et  en  frictions,  d’après  l’avis  de  différons  médecins, 
sorte  qu’il  avait  toujours  la  bouche  entreprise  ( saignée  de 
seize  onces ,  solution  antimoniale ,  cataplasmes).  Le  8,  la 
douleur  avait  augmenté;  douleur  plus  forte  au  périls;  pouls 
a  126  {saignée  y  deux  grains  d'opium  le  soir ,  cataplasmes). 
ILe  12,  les  douleurs  et  la  fièvre  comme  auparavant  {saignée). 
Le  20,  la  douleur  était  un  peu  calmée;  pouls  à  112  ;  une 
portion  du  pénis,  creusée  et  rongée  par  l’ulcère,  fut  enlevée 
avec  le  bistouri,  et  l’hémorragie  favorisée  par  l’immersion 
dans  l’eau  tiède.  Le  4  mars,  le  malade  s’était  levé  malgré  la 
défense  du  médecin,  ce  qui  avait  accru  les  douleurs  et  la 
fièvre  :  pouls  h  i3o  {saignée  de  seize  onces).  Le  i4>  plus 
d’inflammation  ni  de  douleur  ;  l’ulcère  en  pleine  guérison» 
Le  8,  l’ulcère  étant  guéri,  le  malade  fut  renvoyé.  1 

5°.  Ulcère  exfoliatif ,  qui  s’est  terminé  par  la  mort.  — » 
T.  Weldon  (18  mars  1812).  Tout  le  pénis  était  dans  un  état 
de  mortification,  le  gland  déjà  tombé  ,  et  le  malade  épuisé  : 
le  pouls  à  120;  le  mal  durait  depuis  six  semaines;  il  y  avait 
eu  de  fréquentes  hémorragies.  Cette  longue  durée  prouvait 
1  inutilité  des  frictions  mercurielles,  qui  avaient  été  prescrites, 
et  dont  l’action  se  faisait  encore  sentir  {quinquina  en  poudre , 
autant  que  le  malade  put  en  supporter ,  une  pinte  de  vin 
par  jour,  cataplasmes  et  fomentations ,  un  grain  d’opium 
trois  fois  par  jour).  Ces  moyens  procurèrent  un  grand  amen¬ 
dement.  La  douleur  cessa,  les  parties  mortifiées  commencè¬ 
rent  a  se  détacher;  elles  tombèrent  le  25,  laissant  un  ulcère 
pfliagédénique  a  découvert.  Toute  la  verge  était  détruite  jus¬ 
qu’au  pubis.  L’appétit  et  les  forces  allèrent  en  augmentant, 
mais  les  urines  causaient  de  vives  douleurs  en  touchant  les 
surfaces  dénudées.  Le  3i,  le  malade  était  déjà  beaucoup 
mieux,  quand  il  survint  de  nouveau  des  douleurs  violentes 
pendant  la  nuit  ;  et  le  matin  l’ulcère  avait  un  aspect  bleuâtre 
et  livide,  ce  qui  annonçait  qu’il  voulait  se  détacher  encore 
quelque  partie.  Le  lendemain,  toute  la  surface  de  la  plaie 
était  mortifiée.  Le  spbacèle  s’étendit  en  peu  de  jours  aux  té- 
gumens  du  pénil  et  a  la  partie  antérieure  du  scrotum  ;  pouls 
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à  120  ;  langue  sèche  et  noire.  Les  mêmes  moyens  furent  pres¬ 
crits  Je  nouveau.  Ce  travail  Je  mortification  Jura  jusqu’au 
1 6  avril;  il  ne  s'arrêta  qu’après  avoir  détruit  une  partie  de  la 
peau  du  pubis  et  du  scrotum.  Quand  les  escarres  tombèrent, 
on  aperçut  les  testicules  a  nu.  Cependant  Tuicère  conserva  une 
belle  apparence  jusqu'au  i  mai  ;  mais  alors  le  travail  de  mor¬ 
tification  recommença ,  et  s'étendit  a  la  partie  postérieure  du 
scrotum,  qu’il  eut  bientôt  détruite.  Une  violente  hémorragie 
se  déclara  dans  la  nuit,  et  le  malade,  tout  à  fait  épuisé, 
expira  enfin  le  9  mai. 

6°.  Eruption  papuleuse ,  suite  d’un  ulcère  superficiel 
sans  duretés  ni  bords  relevés .  — -  Patrice  M'Guiness  (7  jan¬ 
vier  1812)  avait  au  prépuce  un  ulcère  sans  duretés  à  la  cir¬ 
conférence,  et  un  large  bubon,  contenant  du  pus,  a  l'aine 
droit.  L’ulcère  existait  déjà  depuis  trois  semaines,  et  le 
bubon  depuis  quinze  jours  ( acide  nitrique  à  V intérieur ,  ca¬ 
taplasmes  sur  le  bubon).  Le  25 ,  l’ulcère  était  guéri,  le  bu¬ 
bon  ouvert  et  en  suppuration.  Le  6  février,  éruption  très- 
serrée,  et  d'un  rouge  foncé,  de  petites  papules,  a  la  face,  à 
la  nuque  et  aux  épaules,  avec  fièvre  assez  forte,  et  douleurs 
violentes  dans  les  épaules  ,  les  coudes ,  les  genoux  et  les 
chevilles.  En  même  temps,  inflammation  de  l’arrière-gorge; 
la  partie  postérieure  du  pharynx  paraissait  excoriée,  et  la  dé¬ 
glutition  était  difficile  {on  discontinue  V acide ,  et  ou  prescrit 
la  solution  antimoniale).  Le  22 ,  l’éruption  subsistait  en¬ 
core  ;  en  plusieurs  endroits,  lajaeau  s'était  desquamée,  à  la 
suite  de  petites  pustules  développées  sur  le  sommet  des  pa¬ 
pules  ;  l’exanthème  avait  reparu  dans  d'autres  endroits;  de 
violentes  douleurs  se  faisaient  sentir  dans  les  genoux ,  et  s’é¬ 
tendaient  jusque  dans  les  muscles  de  la  cuisse  ;  les  tibias 
n’étaient  pas  douloureux  :  pouls  à  112;  soif  ardente,  agita¬ 
tion  {saignée  de  dix- sept  onces ,  solution  antimoniale ).  Le 
ier  mars,  la  fièvre  avait  cessé  presqu’entièrement  {décoction 
de  salsepareille ,  solution  antimoniale).  Le  8,  l’éruption, 
avait  disparu  en  partie,  et  la  douleur  des  articulations  était 
moins  violente  {quinze  grains  de  poudre  d’ ipécacuanha 
composée  y  décoction  de  salsepareille  y  bains  tièdes).  Les 
douleurs  cessèrent,  et  l’éruption  disparut,  laissant  sur  la  peau 
des  taches  irrégulières,  d'un  rouge  livide.  Le  bubon  guérit 
aussi,  et  le  malade  quitta  l'hôpital,  le  1 5 ,  parfaitement  ré¬ 
tabli.  Il  y  rentra  le  2  mai.  Une  éruption  papuleuse  avait  re¬ 
paru  sur  les  bras  ;  violentes  douleurs  dans  les  articulations  ^ 
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pouls  îi  1 1  o  ;  soif  et  fièvre  ( saignée  de  seize  onces ,  solution 
antimoniale ).  Après  la  saignée,  le  pouls  tomba  à  90,  et  la 
douleur  se  calma.  Le  10  ,  l’éruption  diminua  ;  il  ne  parut  pas 
de  nouvelles  taches.  Dans  cet  état,  le  malade  perdit  ses  che¬ 
veux  ,  accident  que,  cinquante  ou  soixante  ans  après* l’ap¬ 
parition  de  la  syphilis,  on  avait  donné  comme  un  nouveau 
symptôme  de  cette  maladie.  Carmichael  n’a  observé  l’alopécie 
dans  aucun  autre  cas,  et  il  ne  pense  pas  qu’elle  fût  syphili¬ 
tique  ici.  Le  17,  la  maladie  paraissait  tout  a  fait  domptée, 
cependant  lès  chevilles  était  encore  gonflées  et  douloureuses» 
Dans  cet  état  de  choses,  il  parut  convenable  d’administrer, 
comme  altérant,  le  mercure  combiné  avec  rantimoine  :  011 
donna  donc  trois  fois  par  jour  un  grain  de  calomélas  avec 
trois  grains  d’antimoine  en^piluîes.  Sous  l’influence  de  ce 
remède,  les  douleurs  s’apaisèrent,  et  le  7  juin  le  malade 
quitta  l’hôpital,  avec  l’injonction  d’y  rentrer  s’il  se  montrait 
quelque  nouveau  symptôme.  On  ne  l’a  pas  revu. 

70.  Eruption  pustulaire  à  la  suite  d'un  ulcère  phagédé - 
nique.  — G.  Ruxton  (6  mars  i8i3)  portait  un  large  ulcère 
phagédénique  qui  occupait  une  grande  partie  du  prépuce. 
Comme  on  11e  pouvait  tirer  ce  repli  en  arrière,  il  était  impos¬ 
sible  d’apercevoir  l’ulcère ,  non  plus  que  le  reste  du  gland , 
qui,  au  dire  du  mâlade,  avait  été  entièrement  rongé  par  lui. 
il  y  avait  de  larges  croûtes  irrégulières  a  la  face,  avec  des 
pustules  dans  les  intervalles.  Les  épaules ,  les  bras  et  les 
fesses  paraissaient  ulcérés.  Les  ulcères  étaient  couverts  de 
croûtes;  d’autres,  après  leur  guérison,  avaient  laissé  des 
taches  livides  ;  d’espace  en  espace  ,  on  voyait  de  nombreuses 
papules  et  pustules  h  la  partie  postérieure  du  pharynx.  En 
meme  temps,  il  parut  deux  ulcères  superficiels,  couverts 
d’une  matière  blanche  et  muqueuse.  Des  douleurs  se  faisaient 
sentir  dans  les  cuisses  et  les  genoux.  La  maladie  avait  dé¬ 
buté  ,  eu  juin  1812,  par  des  ulcères  au  gland  ,  qui  duraient 
depuis  six  semaines ,  quand  le  malade  réclama  l’assistance 
d’un  chirurgien  •  celui-ci  lui  prescrivit  des  pilules,  qui  por¬ 
tèrent  à  la  bouche ,  et  procurèrent  la  cicatrisation  des  ulcères. 
Mais  au  bout  de  trois  semaines ,  il  parut  une  troisième  ulcé¬ 
ration  ,  qui  s’établit  a  la  face  inférieure  du  gland,  et  qui 
envahit  la  partie  voisine  du  prépuce.  Au  mois  d’octobre,  le 
malade  s’adressa  pour  ce  nouveau  mai  à  un  autre  médecin, 
qui  lui  fit  faire  des  frictions  mercurielles.  A  la  vingt-qua¬ 
trième  friction ,  la  bouche  s’entreprit ,  l’ulcère  lufimême  s’ag^ 
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grava ,  et  fit  de  tels  progrès,  qu’il  détruisit  le  gland.  Alors; 
on  eut  recours  aux  cataplasmes,  qu’on  arrosa  bientôt  d’acé¬ 
tate  de  plomb  :  en  même  temps ,  on  donna  le  quinquina  et 
l’acide  nitrique.  Ce  traitement  amena  l’ulcère  a  guérison.  Au 
commencement  de  janvier,  l’éruption  reparut,  avec  un 
malaise  général ,  et  en  même  temps  l’ulcère  du  prépuce.  Trois 
semaines  avant  l’admission  du  malade,  il  s’était  déclaré  des 
ulcères  à  la  gorge  (  acide  nitrique ,  cataplasmes  émolliens 
opiacés  sur  V ulcère).  Le  10  mars,  l’ulcère  de  la  verge  était 
moins  douloureux  ,  et  rongeait  moins  les  parties  voisines. 
L  acide  fut  mis  de  côté  {six  grains  de  ciguë  ;  trois  fois  par 
jour ,  décoction  de  salsepareille ).  Le  i5  mars,  l’ulcère  du 
pénis  était  plus  net  et  moins  douloureux ,  la  douleur  dans 
barrière-gorge  moins  vive  ,  et  i  éruption  dans  le  même  état 
(  extrait  de  ciguë ,  dix  grains ,  trois  fois  par  jour ).  Le  21  , 
l’éruption  avait  diminué  ;  les  croûtes  de  la  face  étaient  tom- 
bées  presque  toutes,  laissant  des  cicatrices  a  découvert  ;  l’ul¬ 
cère  du  prépuce  ,  de  bonne  apparence  ,  marchait  vers  la  gué¬ 
rison.  Le  27,  nouvelle  éruption  sur  les  bras  et  les  mains, 
formée  en  grande  partie  de  larges  papules  ,  dont  plusieurs 
contenaient  déjà  du  pus  au  sommet,  et  dont  certaines,  surtout 
aux  mains,  étaient  converties  en  pustules  semblables  a  celles 
de  la  variole,  et  remplies  d’une  matière  faune  et  épaisse.  Il 
parut  quelques  nouvelles  taches  près  de  l’anus.  Le  malade 
prétendait  que  son  ancienne  éruption  avait  débuté  de  même. 
Le  29,  l’exanthème  avait  augmenté  aux  bras  et  à  la  face, 
l’ulcère  de  la  verge  était  complètement  guéri ,  c’est  pourquoi 
on  supprima  la  ciguë  ( décoction  de  salsepareille ,  solution 
antimoniale').  Le  q  avril,  l’éruption  avait  disparu  tout  a  fait, 
sans  qu’il  se  fût  montré  de  nouvelles  taches.  Le  malade  fut 
renvoyé,  avec  injonction  de  rentrer  a  l’hôpital ,  s’il  reparais¬ 
sait  quelque  chose.  Au  mois  de  mai ,  se  formèrent  au  front 
diverses  taches  étroites  et  couvertes  de  croûtes,  dont  une 
avait,  dans  le  cours  du  mois  suivant,  dégénéré  en  ulcère  de 
L  largeur  d'un  Üard.  L’homme  ne  fut  pas  admis  a  l’hôpital , 
mais  il  fit  usage  de  la  solution  antimoniale  et  de  la  décoction 
de  salsepareille.  Le  11  août,  l’ulcère  était  guéri,  le  malade 
se  portait  bien,  sauf  de  légères  douleurs  dans  les  épaules  et 
les  genoux.  De  temps  en  temps ,  il  paraissait  quelques  pus¬ 
tules  fraîches  à  l’anus.  Comme  la  maladie  paraissait  être  en¬ 
tièrement  épuisée,  on  crut  convenable  de  donner  un  peu  de 
mercure  pour  l’arrêter  tout  à  fait.  Le  malade  prit  donc  tous 
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ks  soirs  un  grain  de  caloméîas  pendant  trois  semaines  ;  depuis 
cette  époque,  il  se  porte  bien. 

8°.  Eruption  tuberculeuse.  — M.  Bannister  (20  juin  1 8 i5). 
Un  large  ulcère  pbagédénique  occupait  la  couronne  et  la  face 
supérieure  du  gland,  ainsi  que  le  reste  du  prépuce.  Toute  la 
verge  était  enflammée  :  violente  fièvre  sympathique  ,  pouls 
à  120  ;  la  bouche,  encore  affectée  par  le  mercure;  le  malade 
souffrait  déjà  depuis  six  mois.  On  lui  avait  fait  prendre  desfric¬ 
tions  mercurielles  pendant  cinq  ou  six  semaines  à  Liverpool , 
d’où  il  s’était  rendu  à  Dublin ,  où  il  prit  encore  inutilement 
du  mercure,  jusque  trois  semains  avant  son  admission  dans 
1  hôpital  ( saignée  de  seize  onces ,  solution  antimoniale ,  fo¬ 
mentations ,  cataplasmes).  Le  22  (saignée).  Le  26,  violente 
douleur  ;  l’ulcère  a  fait  tant  de  progrès ,  que  le  gland  semblait 
vouloir  se  séparer  du  corps  de  la  verge;  pouls  à  120;  la 
bouche  toujours  entreprise  (. saignée  de  seize  onces).  Le  3 
juillet,  violentes  douleurs  et  anxiété  générale  (toutes  les  six 
heures  ,  une  pilule  de  quatre  grains  d' extrait  de  ciguë  et 
d'un  grain  d'opium  ,  saignée  de  seize  onces).  La  saignée 
calma  beaucoup  les  douleurs  ,  l’ulcère  devint  moins  irritable, 
mais  demeura  toutefois  encore  large  ,  ce  qui  paraissait  dé¬ 
pendre  d’une  partie  du  prépuce  située  derrière  le  gland 
comme  une  masse  inutile.  Cette  partie  fut  donc  enîevee,  le 
38  ,  avec  l’instrument  tranchant,  et  l’irritation  cessa.  Dès 
îors ,  le  malade  alla  de  mieux  en  mieux ,  et  le  gland,  qui  avait 
couru  de  grands  dangers  ,  fut  conservé  ,  quoique  l’ulcère  eût 
déjà  fait  des  ravages  considérables  au-dessous  de  la  peau  du 
pénis.  Le  ier  septembre,  il  parut  à  la  jambe  et  à  la  cuisse  des 
tubercules  qui  dégénérèrent  en  ulcères  profonds,  à  bords  ren¬ 
versés  en  dedans.  On  prescrivit  l’acide  nitrique,  que  le  ma¬ 
lade  prit  jusqu’à  la  fin  d’octobre,  époque  où  tous  les  ulcères 
étaient  cicatrisés,  et  la  guérison  parfaite. 

90.  Ulcère  pbagédénique,  suivi  d' un  gonflement  osseux  et 
de  carie.  — Jean  Hugber  (27  juin  1817)  portait,  à  la  partie 
gauche  de  la  tête  et  du  front,  des  ulcères  phagedéniques , 
dont  l’un  avait  mis  à  découvert  une  portion  de  i’os  frontal, 
qui  était  cariée  :  on  voyait  une  large  croûte,  d’un  brun  foncé, 
sur  le  sourcil  droit.  La  plus  grande  partie  du  nez  était  dé¬ 
truite,  et  le  reste  dévoré  par  un  ulcère.  Les  os  spongieux 
étaient  visiblement  cariés;  un  écoulement  putride  avait  lieu 
par  le  nez  ,  et  entraînait  souvent  des  lames  osseuses  exfoliées. 
Le  malade  dit  que  le  i5  août  181 5  il  avait  eu  sur  le  dos  de  la 
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verge  un  large  ulcère,  pour  lequel  on  lui  avait  fait  prendre  des 
pilules  et  une  solution  mercurielles,  qu'il  continua  jusqu’au 
mois  de  novembre;  qu’alors,  il  avait  fait  des  frictions  durant 
un  mois,  que  sa  bouche  s'en  était  vivement  ressentie,  mais 
que  l’ulcère  n’en  avait  pas  moins  continué  ses  progrès  jus¬ 
qu’en  décembre,  époque  où  il  n'avait  pas  tardé  a  guérir, 
parce  qu'on  supprima  le  mercure.  Au  mois  de  novembre,  il 
s'était  montré  sur  le  front  et  les  bras  des  ulcérations  croii- 
teuses  ,  dont  les  dernières  furent  guéries  le  mois  suivant.  En 
janvier  1S16,  l’ulcère  de  la  verge  se  rouvrit,  sans  nouvelle 
infection.  De  nombreux  et  larges  ulcères  croûteux  s'étaient 
manifestés  sur  les  bras ,  et  en  même  temps  plusieurs  articula¬ 
tions  étaient  devenues  douloureuses.  On  fit  alors  faire  de 
nouvelles  frictions  mercurielles,  durant  lesquelles  l’ulcère 
primitif  guérit  au  mois  de  janvier,  tandis  que  les  ulcères 
constitutionnels  persistèrent  opiniâtrément.  Ce  fut  a  cette 
époque  que  parut  l’ulcère  du  nez ,  à  cause  duquel  on  jugea 
nécessaire  d'insister  sur  le  traitement  mercuriel,  qui  fit 
beaucoup  maigrir  le  malade,  et  le  plongea  dans  l'état  où  il 
était  en  entrant  à  l'hôpital.  Dans  cet  établissement,  on  pres¬ 
crivit  un  régime  analeptique  (  décoction  de  salsepareille  , 
quinze  grains  de  poudre  de  Dover  le  soir ,  cataplasme 
émollient  sur  V ulcère  du  front).  Le  q  juillet,  on  donna,  en 
place  de  la  décoction,  la  poudre  de  salsepareille,  a  la  dose 
d’un  scrupule,  trois  fois  par  jour,  le  malade  ne  pouvant  pas 
supporter  de  doses  plus  fortes.  Sous  l’influence  de  ce  traite¬ 
ment,  les  forces  augmentèrent  ,  et  l’appétit  revint  un  peu. 
Le  4  août  ,  bulcère  au  front  était  guéri  ;  une  petite  pièce 
d'os  était  sortie  par  une  ouverture  située  sur  la  partie  latérale 
du  nez.  Le  i5,  le  large  ulcère  placé  au  côté  de  la  tête  était 
cicatrisé.  Le  io  septembre,  l’ulcère  du  front  était  presque 
guéri,  et  une  collection  purulente  s'était  formée  un  peu  au- 
dessus  du  point  malade  de  l’os.  Cet  abcès  fut  ouvert,  et 
on  vit  l’os  nécrosé  dans  l’étendue  d’un  liard.  Le  20 ,  tous 
les  ulcères  étaient  guéris.  Le  malade  continua  encore  la  décoc¬ 
tion  et  la  poudre  de  salsepareille,  dont  on  avait  porté  la 
dose  jusqu'à  uu  gros ,  trois  fois  par  jour  ;  ses  forces ,  épuisées , 
se  relevèrent  a  un  point  étonnant.  Le  a5,  il  était  guéri. 
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Considérations  physio graphique  s ,  pour  servir  de  supplé¬ 
ment  à  l’article  phjsio  graphie  du  Dictionaire  des  Sciences 

médicales  ;  par  Charles  Londe. 

On  entend  par  le  mot  physiographie  ia  description  de  la 
nature,  tandis  qu’on  restreint  le  mot  physiologie  à  l’exposi¬ 
tion  des  lois  qui  président  aux  actions  organiques.  Si  pour¬ 
tant  Ton  remonte  a  l’étymologie  de  ces  deux  mots,  on  verra 
que  le  sens  en  est  absolument  le  même,  puisque  le  premier 
vient  de  deux  mots  grecs,  qui  signifient  je  décris  la  nature , 
et  le  second  de  deux  autres,  qui  signifient  discours  sur  la 
nature. 

Si  la  physiographie  comprend  l’étude  des  lois  qui  régis¬ 
sent  ces  grandes  séries  d’êtres  dans  lesquelles  nous  avons 
classé  tout  ce  que  nous  connaissons  de  l’univers ,  nous  de¬ 
vons  procéder,  dans  les  études  physiographiques,  comme  nous 
le  faisons  dans  la  recherche  de  la  moindre  vérité,  nous  de¬ 
vons  marcher  du  simple  au  composé 3  nous  ne  devons  non 
plus  jamais  commencer  par  étudier  une  classe  d’êtres  exclu¬ 
sivement  aux  autres,  et  sans  avoir  considéré  préalablement 
les  généralités  qui  se  rapportent  a  toutes  les  classes,  sans 
avoir  essayé  de  les  lier  les  unes  aux  autres ,  sans  avoir  étudié 
les  rapports  qui  peuvent  exister  entre  elles,  de  la  même  ma¬ 
nière  que  nous  étudions  les  sympathies  qui  lient  tous  les  or¬ 
ganes  de  la  machine  humaine.  Or,  c’est  précisément  ce  qu’on 
ne  fait  pas  assez,  et  telle  est  la  source  de  l’ignorance  où  nous 
sommes  sur  les  causes  qui  déterminent  les  phénomènes  vitaux 
des  plus  compliqués  des  êtres  3  telle  est  la  raison  pour  laquelle 
on  a  créé  des  enormon ,  des  impetum  faciens ,  une  archée y 
un  principe  vital ,  etc.,  et  autres  spéculations  dont  on  pour¬ 
rait  se  passer  tout  aussi  facilement  qu’on  le  fait  aujourd’hui 
du  dieu  Eole  pcfcir  déchaîner  les  vents,  et  de  Neptune  pour 
exciter  les  tempêtes.  Avant  de  pénétrer  dans  l’organisme  des 
plus  compliqués  des  êtres,  ne  faut-il  pas  jeter  un  coup-d’œil 
sur  les  actes  des  êtres  les  plus  simples,  afin  d’y  rattacher  les 
différens  phénomènes  qui  ont  lieu  dans  les  animaux  des  or¬ 
dres  supérieurs,  afin  de  vérifier  si  ces  derniers  n’ont  point  la 
même  source  que  les  premiers  ?  Ce  ne  peut  être  en  effet  qu’eu 
étudiant,  en  analysant  l’organisation,  la  vie  et  les  phéno¬ 
mènes,  les  fonctions,  etc.,  ou  si  l’on  veut,  la  composition, 
les  propriétés  simples  des  composans  et  celles  plus  compli- 
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q liées  des  composés,  etc.,  dans  les  êtres  inférieurs,  ce  n’est 
qu'en  noos  efforçant  de  découvrir  les  causes  premières  des 
effets  les  plus  simples,  que  nous  pourrons  essayer,  sinon  avec 
succès,  du  moins  en  suivant  la  véritable  route,  de  déchirer 
quelques  lambeaux  du  voile  qui  couvre  encore  les  mystères 
de  la  nature  humaine.  Commençons  donc  l’examen  des  phé¬ 
nomènes  que  nous  présentent  les  corps  les  plus  simples. 

Les  naturalistes  divisent  communément  tous  les  corps  en 
deux  grandes  classes ,  qu’ils  appellent  règnes  inorganique 
et  organique.  Il  faudrait ,  pour  soustraire  par  la  pensée  le 
premier  de  ces  règnes  à  la  force  organisante  et  créatrice  qui 
lui  est  inhérente ,  et  qu’on  ne  suppose  exister  que  dans  îe 
second  ,  ne  plus  tenir  compte  des  combinaisons  dans  les¬ 
quelles  ce  règne  prétendu  inorganique  entre  continuelle¬ 
ment  ,  des  transformations  qu’il  subit ,  des  merveilles  qu’il 
enfante  et  détruit  tour  a  tour.  Cette  division  n’est  donc 
adoptée  que  pour  partager  le  domaine  trop  étendu  de  la 
science;  elle  n’existe  pas  dans  la  nature,  qui  ,  partout,  nous 
offre  la  matière  douée  d’un  certain  nombre  de  propriétés  qui 
lui  sont  essentielles,  inhérentes  et  caractéristiques,  et  en 
vertu  desquelles  elle  concourt  a  tous  les  phénomènes  qui  se 
succèdent  et  s’enchaînent  sans  interruption  dans  le  tout 
infini. 

Tout  le  monde  connaît  la  phrase  de  Linné,  «  les  miné¬ 
raux  croissent,  les  végétaux  croissent  et, vivent,  les  animaux 
croissent,  vivent  et  sentent.  »  Elle  renferme  une  idée  grande  ; 
elle  nous  montre  les  propriétés  croissant  en  raison  directe  de 
l’organisation  ;  mais  elle  ne  pourra  jamais  avoir  d’application 
précise.  La  nature  n’admet  pas  d’interruption  brusque  dans 
la  série  de  ses  œuvres  :  elle  ne  passe  des  unes  aux  autres  que 
par  des  nuances  insensibles,  entre  lesquelles  on  ne  saurait 
établir  une  ligne  de  démarcation  aussi  tranchée.  Scs  ou¬ 
vrages  les  plus  compliqués  ne  sont  qu’une^suraddition  des 
plus  simples  :  c’est  ainsi  qu’elle  s’élève  de  la  fabrication,  de  la 
composition,  de  l’organisation  des  filons  métalliques,  à  l’or¬ 
ganisation  humaine.  Pourrait-on  dire  en  effet  où  finit  le  mi¬ 
néral  ,  puisque  quelques  naturalistes  ont  accordé  aux  pierres 
une  faculté  végétative,  et  que  Tournefort  et  Patrin  donnent 
la  description  de  plusieurs  d’entre  elles ,  dont  ils  avouent  ne 
pouvoir  expliquer  la  formation  que  par  le  développement 
d’un  germe  P  Serait-il  plus  aisé  d’indiquer  les  homes  où  se 
trouve  renfermée  l’espèce  végétale  ?  Les  naturalistes  de  l’an- 
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tiquité,  comme  quelques  physiologistes  modernes,  n  ont-ils 
pas  observé  qu’il  est  des  plantes  qui  sentent  *.  Ne  sait-on  pas 
qu’il  en  est  quelques-unes  qui  se  meuvent a  ?  Enfin ,  qui  pour¬ 
rait  déterminer  le  point  où  commence  l’animalité  ?  Les 
éponges,  fixées  invariablement  au  rocher  qui  les  a  vu  naître  , 
attendent  du  fiux  de  la  mer  leur  nourriture,  qu’elles  seraient 
dans  l’impossibilité  d’aller  chercher  :  leur  sensibilité  paraît 
bornée  a  l’impression  locale.  M.  le  professeur  Duméril,  qui 
adopte  la  classification  des  corps  en  bruts  et  organisés ,  dit 
qu’il  est  impossible,  dans  l’état  actuel  de  nos  connaissances, 
de  déterminer,  d’une  manière  exacte,  si  quelques  êtres  orga¬ 
nisés  doivent  être  rangés  dans  l’une  ou  l’autre  des  deux  sec¬ 
tions  qu’on  a  cru  devoir  établir  parmi  eux  3.  Les  physiolo¬ 
gistes  ,  qui  ont  voulu  faire  un  partage  dans  les  propriétés 
que  présente  la  matière  envisagée  en  général,  ont  été  forcés 
d’admettre,  comme  moyens  de  transition,  des  propriétés, 
qui,  bien  que  ne  se  rencontrant  qu’exclusivement  dans  les 
végétaux  et  animaux  ,  n’en  persévéraient  pas  moins  après 
la  mort  de  ces  êtres.  Nous  pourrions  encore  citer  cette  fa¬ 
mille  d’arthrodiées ,  placée  entre  les  plantes  conferves  et  les 
animaux  infusoires,  dont  M.  Bory  de  Saint-Vincent  vient  de 
donner  la  description.  Concluons  donc  que  tout  se  tient, 
que  tout  s’enchaîne  dans  la  nature  *  que  tout  y  suit  des  lois 
dont  le  principe  est  le  même  ;  qu’il  11’y  a  point  de  corps  vi- 
vans  et  de  corps  inanimés  ,  de  corps  organiques  et  de  corps 
inorganiques  ;  mais  que  tout  y  jouit  de  la  vie,  ou  plutôt  de 

*  Aristote  avait  observé  que  les  éponges  et  les  orties  marines  jouis¬ 
sent  du  sentiment.  M.  le  professeur  Chaussier  regarde  la  sensibilité 
comme  une  propriété  commune  à  tous  les  êtres  vivans,  mais  il  fait  la 
remarque  très-judicieuse  que  ,  pour  éviter  une  cause  très-commune 
d’erreur  et  de  dissension,  dl  faut  observer  que  la  sensibilité  n’emporte 
pas  toujours,  et  dans  tous  les  êtres  Vivans,  l’idée  de  conscience ,  do 
perception,  ou  de  moi ,  comme  disent  quelques-uns. 

2  Les  feuilles  de  la  sensitive  se  contractent,  lorsqu’on  les  touche, 
aussi  vite  que  les  tentacules  du  polype.  Tout  le  monde  sait  que  les  ra¬ 
cines  changent  de  direelion  quand  elles  rencontrent  des  obstacles;  que 
les  plantes  renfermées  dans  les  serres  se  penchent  sensiblemenL  du  côté 
de  la  lumière;  que  le  tournesol  suit  le  mouvement  du  soleil;  que  la 
dionæa  muscipula  tue,  en  resserrant  sa  feuille  épineuse,  la  mouche  qui 
vient  goûter  l’humeur  que  sécrète  cette  plante.  Les  plantes  nageantes 
n’ont-elles  pas  même  un  mouvement  progressif  en  lotalité?’Le  nym- 
])hæa,  dont  la  tige  flotte  à  la  surface  de  l’eau  pendant  le  jour,  pour  re¬ 
cevoir  la  poussière  fécondante  ,  ne  se  replonge-t-il  pas  au  sein  des 
eaux  pendant  la  nuit  ? 

*  Traité  élémentaire  d’histoire  naturelle. 
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propriétés  qui  se  compliquent  en  raison  directe  de  la  compo» 
sition  des  corps. 

Toute  espèce  de  phénomènes  dépend  exclusivement  de  la 
composition  ou  de  la  décomposition  des  corps  ,  du  rappro¬ 
chement  ou  de  réloignement  des  élémens  de  ces  corps,  et 
cela  pour  les  plus  compliqués  des  êtres  comme  pour  les  plus 
simples  ,  pour  l'homme  comme  pour  le  minéral.  Examinez  les 
phénomènes  des  plus  simples,  et  dites-moi  de  quelle  force  , 
de  quel  énormon ,  de  quel  principe ,  de  quelle  abstraction 
vous  avez  besoin  pour  développer  ou  pour  faire  cesser  à  vo¬ 
lonté  des  précipités  et  autres  phénomènes,  qui  ne  sont  autre 
chose  que  des  mouvemens  ,  des  actes  de  vie  de  l’organisation 
la  plus  simple,  et  qui  résultent  uniquement  du  rapproche¬ 
ment  ou  de  l’éloignement  de  divers  élémens  auxquels  sont 
inhérentes,  attachées,  certaines  propriétés,  comme  la  pesan¬ 
teur  est  attachée  a  un  grave,  etc.  Ces  mouvemens  durent 
dans  le  corps  composé  tant  que  les  composans  sont  réunis 
dans  des  proportions  convenables  ,  tandis  qu’ils  cessent  tout 
à  coup  quand  on  détruit  les  proportions ,  l’association ,  l’u¬ 
nion  ,  en  vertu  desquelles  les  mouvemens  avaient  lieu.  Nous 
verrons  bientôt  qu’il  en  est  tout  à  fait  de  même  dans  les  êtres 
les  plus  compliqués ,  et  qu’ils  ne  sont  pas  soumis  à  d’autres 
lois.  La  vie,  considérée  d’une  manière  générale,  n’est  donc 
que  le  résultat  des  combinaisons  variées  a  l’infini  d’un  cer¬ 
tain  nombre  de  corps  élémentaires  ■  elle  se  retrouve  partout 
dans  ce  vaste  assemblage  qu’on  désigne  sous  le  nom  d’uni¬ 
vers  $  mais  les  phénomènes  qui  la  caractérisent  sont  plus  ou 
moins  obscurs,  suivant  que  les  corps  où  nous  l’étudions  sont 
plus  simples  ou  plus  composés. 

La  série  d’actes  observés  dans  les  corps  les  plus  simples  a 
été  nommée  phénomènes  physiques ,  tandis  qu’on  a  nommé 
phénomènes  vitaux  les  actes  plus  complexes  des  corps  que 
compose  un  plus  grand  nombre  d’élémens. 

Pourrions-nous  donner  quelques  développemens  sur  la 
nature  intime  du  principe  vital ,  moteur ,  organisateur ,  etc.  ? 
Non,  parce  que  ce  principe  est  une  pure  supposition  ;  c’est 
un  être  abstrait ,  inconnu ,  une  subtilité  scholastique ,  un 
mot  enfin  dont  nous  nous  servons  pour  abréger  l’énumération 
des  phénomènes,  ou,  suivant  ceux  qui  séparent  le  principe 
moteur  de  la  chose  mue,  pour  désigner  les  causes  ignorées  de 
ces  phénomènes  toujours  constans  et  bien  connus. 

Si,  dans  les  recherches  sur  la  disposition  de  l’univers, 
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l'homme  s’élance  dans  les  régions  infinies  de  l’espace,  et  y 
contemple  la  révolution  des  sphères;  si,  revenu  au  globe 
qu’il  habite,  il  y  analyse  dans  leurs  derniers  résultats  les 
raouvemens  qui  se  passent  dans  les  corps  terrestres ,  il  y  verra 
bientôt  que ,  réduits  à  leurs  effets  les  plus  simples,  les  phé¬ 
nomènes  de  ceux-ci,  comme  ceux  du  cercle  céleste,  ne  pré¬ 
sentent  qu y  attraction  et  répulsion.  Si  beaucoup  d’entre  eux  , 
tels  que  les  sensations,  nous  paraissent  souvent  émaner  de 
lois  différentes,  cela  vient  de  ce  que  nous  voulons  trop  sou¬ 
vent  étudier  des  effets  fort  éloignés  de  leur  cause  première , 
plutôt  que  de  marcher  graduellement,  en  procédant  toujours 
du  simple  au  composé.  Le  calorique  seul  opère  la  répulsion 
dans  un  grand  nombre  de  phénomènes,  par  exemple,  dans 
3a  transformation  a  l’état  aériforme  de  beaucoup  de  corps 
solides  ou  liquides. 

Tous  les  corps  de  la  nature  éprouvent,  a  l’approche  les  uns 
des  autres  ,  une  impression  première  qui  détermine  tous  les 
changemens  prompts  ou  tardifs,  appareils  ou  cachés,  qui  se 
passent  en  eux,  et  que  souvent  nous  ne  sommes  à  même 
d’apprécier  que  lorsque  nous  donnons  a  l’étude  de  ces  corps 
l’attention  convenable.  Je  ne  sache  pas  que  ce  mode  d’im¬ 
pression  dont  je  parle  ait  reçu  aucun  nom  dans  les  corps  que 
l’on  a  regardés  comme  morts,  comme  inorganiques  ;  c’est  lui 
qui  détermine  l’affinité  élective.  Dans  ceux  qu’on  appelle 
vivans,  on  donne  à  cette  propriété  le  nom  de  sensibilité  : 
cette  dénomination  est  essentiellement  vicieuse,  et  doit  être 
plus  restreinte.  Quoi  qu’il  en  soit,  cette  propriété  est  inéga¬ 
lement  répartie  dans  les  différens  corps,  suivant  la  propor¬ 
tion  différente  des  élémensqui  constituent  ces  corps,  à  tous 
les  phénomènes  desquels  elle  parait  présider;  elle  est  fort 
obscure  dans  le  minéral,  et  c’est  cependant  en  vertu  de  cette 
propriété  qu’il  distingue  ce  qui  est  propre  à  son  accroisse¬ 
ment,  et  qu’il  exerce  ou  n’exerce  pas  ces  phénomènes  qu’on 
appelle  cohésion  ou  affinité.  IN’est-ce  pas  aussi  en  vertu  de 
cette  propriété  que,  de  plusieurs  corps  placés  dans  des  cir¬ 
constances  semblables,  les  uns  admettent  certains  fluides ,  le 
calorique,  par  exemple,  a  un  degré  élevé,  tandis  que  les 
autres  ne  se  laissent  pénétrer  par  cet  agent  que  dans  des 
mesures  très-inférieures. 

Etudiée  dans  les  corps  vivans  les  plus  composés,  la  sen¬ 
sibilité  a  été  divisée  en  staminale  ,  du  mot  stamen ,  tissu , 
trame ,  et  en  scnsoriale ,  du  mot  sensorium , 
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De  ces  deux  ordres  de  sensibilité,  le  premier,  borné  a 
l’impression  locale,  n’est  que  la  faculté  de  recevoir  cette  im¬ 
pression  ,  faculté  qui,  comme  je  viens  de  le  dire,  me  paraît 
s’étendre  jusqu’aux  corps  appelés  inorganiques  ;  le  second 
est,  ainsi  que  son  nom  l’indique,  l’acte  en  vertu  duquel  est 
prolongée,  jusqu’au  sensorium  commune ,  l’impression  reçue 
par  certaines  parties  de  l’individu.  Ces  deux  modes  de  sensi¬ 
bilité  ne  résultent  point  de  deux  forces  différentes;  elles  sont 
identiques  dans  leur  nature  intime.  La  seconde  n’est  que  la 
première  montée  a  un  degré  plus  élevé  :  toute  hypothèse 
rapportant  à  des  lois  spéciales  chacun  de  ces  deux  modes  de 
sensibilité,  me  paraît  contraire  a  la  simplicité  et  à  l’unité  des 
lois  de  la  nature. 

Peut-on  maintenant  indiquer  a  quoi  tiennent  ces  doses 
différentes  de  sens! bilité  dans  tous  les  corps  ,  et  ce  qui  les  fait 
varier  dans  ces  mêmes  corps,  etc.?  Tout  ce  que  nous  pou¬ 
vons  dire  a  ce  sujet,  c’est  que  i°  tous  les  corps  ou  chacune 
de  leurs  parties  ont  reçu  en  partage  une  certaine  dose  de  sen¬ 
sibilité  qui,  d’abord,  leur  est  naturelle  et  inhérente  a  leur 
mode  primitif  de  composition  ;  i°  que  cette  dose  de  sensibilité 
paraît  toujours  être  en  raison  directe  de  la  complication  de 
l’organisation;  3°  qu’elle  est  sujette  a  augmenter  ou  a  dimi¬ 
nuer  dans  les  divers  corps,  en  raison  des  circonstances  qui 
agissent  sur  leur  organisation;  4°  qu’elle  suit  toujours,  dans 
son  augmentation  ou  sa  diminution  ,  la  proportion  des  élé- 
mens  qui  entrent  dans  la  composition  des  corps;  et,  si  elle 
n’augmente  pas,  comme  le  fait  l’attraction,  en  raison  de  la 
masse ,  elle  augmente  du  moins  dans  les  corps  en  vertu  de 
certains  cbangemens  qui  paraissent  y  apporter  des  élémens 
nouveaux.  Les  trois  premières  propositions  n’ont  besoin 
d’aucune  interprétation.  Donnons  quelque  développement  a 
la  dernière  ,  que  nous  traduirons  en  ces  termes  :  Le  change¬ 
ment  de  proportion  dans  les  élémens  paraît  appeler  la 
sensibilité  sensoriale  dans  un  corps  où  la  sensibilité  stami- 
nale  existait  seule.  Prouvons  :  l’os,  dans  lequel  la  vie  est 
si  obscure,  ne  jouit,  dans  l’état  sain,  que  de  la  sensibilité  sta- 
miiiaie  ;  il  n’est  l’agent  actif  d’aucune  fonction  sensoriale;  il 
n’avertit  nullement  le  cerveau  de  ce  qui  se  passe  dans  sou 
tissu  ;  mais  si ,  par  l'inflammation  ,  la  proportion  ordinaire 
des  élémens  qui  constituent  l’os  vient  à  être  rompue,  les 
impressions  qui  frappent  cette  partie  arrivent  a  l’organe  com¬ 
mun  des  perceptions,  l’os  alors  est  sous  la  dépendance  de  la 
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sensibilité  sensoriale.  Le  propre  de  l’inflammation ,  dit  Bi- 
chat,  est  d’accumuler  les  forces  dans  une  partie,  et  cette 
accumulation  suffit  pour  changer  le  mode  de  sensibilité  or¬ 
ganique,  qui  ne  diffère  de  l’animale  que  par  la  moindre  pro¬ 
portion.  Que  signifieraient ,  dans  ce  cas-ci,  les  mot  r^ccu- 
mulatiou  de  force ,  employés  par  Bichat,  si  cet  auteur  ne 
voulait  indiquer  par  la  une  somme  plus  considérable  des  ma¬ 
tériaux  qui  concourent  a  l’organisation  ? 

Ces  changemens  dans  les  rapports  et  proportions  des 
molécules  élémentaires  en  introduisent  de  toute  nécessité 
dans  les  facultés  des  organes  a  la  composition  desquels  con¬ 
courent  ces  molécules  ;  car  les  différentes  propriétés  des 
corps,  leurs  manières  d’agir  si  variées,  sont  des  résultats 
nécessaires  des  élémens  qui  entrent  dans  leur  composition. 
Ainsi  ,  pour  prendre  un  exemple  dans  les  corps  les  plus 
simples  ,  le  cuivre  et  l’oxigène  unis  ensemble  produisent  un 
oxide  vénéneux  ,  tandis  que  l’un  et  l’autre  séparés  n’ont  au¬ 
cune  propriété  vénéneuse. 

La  sensibilité  des  corps,  augmentée  ou  diminuée  par  le 
rapprochement  ou  l’éloignement  de  certains  élémens devient 
ensuite  elle-même  une  cause  de  changemens  dans  les  fonc¬ 
tions  de  ces  corps,  et  cela  se  conçoit,  puisqu’on  peut  rap¬ 
porter  tous  les  actes  organiques  a  la  faculté  de  sentir,  ou  a 
cette  affinité  élective  dont  nous  avons  parlé.  N’est-ce  pas  de 
cette  accumulaiion  de  la  faculté  de  sentir  que  résultent  cette 
faculté  qu’a  quelquefois  uu  œil  enflammé  de  voir  les  objets  au 
milieu  des  ténèbres,  tandis  qu’il  ne  distingue  rien  pendant 
le  jour,  et  ce  privilège  dont  jouissent  quelques  personnes, 
dans  certains  états  pathologiques  ,  d’acquérir  la  conscience  de 
ce  qui  se  passe  dans  les  fonctions  cachées  de  la  vie  nutritive. 
Cabanis,  qu’on  n’accusera  pas  de  trop  de  crédulité,  ne  fait-il 
pas  mention  ,  dans  ses  Rapports  du  physique  et  du  moral  de 
l’homme,  de  certaines  circonstances  dans  lesquelles  il  a  vu 
nos  organes  recevoir  les  impressions  les  plus  étrangères  a 
leur  nature?  Nous  pouvons  conclure  des  propositions  précé¬ 
demment  émises  relativement  aux  êtres  les  plus  simples ,  que 
les  facultés  des  corps,  sous  quelque  nom  qu’on  les  désigne, 
et  quelque  surprenantes  qu’elles  paraissent  au  premier  eoup- 
d’œii ,  dépendent  entièrement  et  exclusivement  de  l’organisa¬ 
tion,  qu’elles  changent  avec  celle-ci,  qu’elles  paraissent  aug¬ 
menter  ou  diminuer  graduellement,  suivant  l’état  plus  ou 
moins  complexe  des  êtres. 
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Si  nous  abandonnons  maintenant,  pour  un  moment,  ces 
êlres  simples  et  ces  propriétés  peu  tranchées ,  résultat  de 
combinaisons  qui ,  quoigu’obscures ,  ne  nous  en  sont  pas 
moins  démontrées  par  de  rigoureuses  analyses,  nous  pourrons 
observer  ,  a  l’aide  de  nos  seuls  sens ,  les  changemens  de  goûts , 
de  facultés,  de  besoins  ,  etc. ,  qui  accompagnent  la  transfor¬ 
mation  d’animaux  en  d’autres  animaux,  sans  ou  avec  passage 
intermédiaire  par  d’autres  corps.  Le  têtard  de  la  grenouille 
vit  dans  l’eau.  Pourvu  de  branchies,  a  l’aide  desquelles  il 
respire,  ne  possédant  qu’un  système  locomoteur  relatif  à  ses 
relations  aquatiques,  il  partage  entièrement  les  facultés,  les 
besoins  et  les  goûts  du  poisson,  dans  les  domaines  duquel  il 
passe  les  premiers  temps  de  son  existence.  Mais  à  peine  a-t-il 
déposé  sa  peau  ,  ses  branchies  et  sa  queue,  et  reçu  de  la  na¬ 
ture  ses  membres  longs  et  souples,  que  de  nouvelles  facultés, 
que  des  besoins  nouveaux  lui  font  sentir  qu’il  a  changé  d’or¬ 
ganes.  Il  s’élance  du  sein  des  eaux,  respire  l’air  atmosphé¬ 
rique  ,  qu’il  remplit  de  ses  coassemens ,  et  contemple  de  son 
œil  récemment  développé  les  verdoyantes  prairies  dont  il  va 
bientôt  mesurer  l’étendue.  La  chenille  déchire  de  ses  lourdes 
mâchoires  le  vert  feuillage  sur  lequel  elle  se  traîne  a  l’aide  de 
seize  pattes.  Transformée  en  chrysalide,  elle  ne  présente 
pendant  une  vingtaine  de  jours  qu’une  espèce  de  masse  ova¬ 
laire,  où  l’on  ne  distingue  rien  des  facultés  qui  naguère  ca¬ 
ractérisaient  l’animal;  mais  bientôt,  par  la  plus  admirable  des 
métamorphoses ,  on  voit  sortir  du  cocon  les  formes  séduisantes 
d’un  papillon  léger,  qui  déploie  ses  ailes  étincelantes,  s’élance 
dans  les  airs  ou  voltige  sur  les  roses,  s’enivre,  à  l’aide  de 
sa  trompe  mobile,  du  doux  nectar  qu’il  puise  dans  leur  calice, 
puis,  soudain  ,  embrasé  des  nouveaux  désirs  que  son  organi¬ 
sation  nouvelle  a  fait  éclore,  il  cherche  sa  compagne,  et  paie 
par  ses  plaisirs  et  sa  mort  un  double  tribut  â  ia  nature.  Mais , 
chose  bien  plus  surprenante,  la  tribu  des  zoocarpées,  révélée 
par  le  microscope  à  M.  Bory  de  Saint-Vincent,  devient  alter¬ 
nativement  végétale  et  animale,  e’est-'a-dire  que  le  végétal 
produit  des  animalcules  au  lieu  de  semences  eu  de  germes,  et 
qu’ensuite,  a  une  certaine  époque  ,  l’animal  s’alonge  en  fila- 
mens  végétaux.  Concluons  donc  encore  que  les  facultés,  les 
besoins,  les  penchaus  particuliers  de  chaque  être  tiennent 
aussi  â  son  organisation. 

Nous  avons  vu  que  la  vie  existe  dans  tous  les  corps  de  la 
nature;  mais  elle  est  accumulée  en  plus  ou  moins  grande 
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quantité,  suivant  Inorganisation  plus  ou  moins  complexe  des 
êtres,  ou,  pour  parler  un  langage  plus  positif,  suivant  le 
nombre,  les  proportions  et  les  propriétés  des  corps  élémen¬ 
taires.  La  vie  de  ce  que  l’on  nomme  communément  corps  or¬ 
ganisé  n'est  donc  que  la  réunion  de  plusieurs  forces  ou  vies 
auparavant  distinctes,  et  propres  a  chaque  molécule.  La  mort 
n’est  que  la  séparation  de  ces  mêmes  vies,  le  passage  momen» 
tané  à  des  combinaisons  plus  simples  ;  je  dis  momentané ,  car 
ces  combinaisons  simples  donnent  bientôt  lieu  à  des  combinai¬ 
sons  complexes.  Nous  sommes  a  même  d’observer  la  succes¬ 
sion  de  ces  phénomènes  dans  l’animal  qui  cesse  de  vivre.  La 
proportion  des  élémens  dont  la  combinaison  constituait  la  vie 
est-elle  rompue,  ces  élémens  se  désunissent  pour  se  rejoindre 
plus  tard  entre  eux ,  ou  avec  d’autres,  et  former  de  nouveaux 
composés  d’une  autre  espèce  ;  ainsi  tous  les  êtres  servent 
d’anneau  dans  cette  chaine  éternelle,  qui,  roulant  sur  l’axe 
des  temps ,  arrache  la  vie  du  sein  des  tombeaux ,  pour  l’y 
précipiter  encore  ;  ainsi  la  nature,  semblable  au  phénix 
fabuleux,  renaît  continuellement  de  ses  propres  cendres. 

Omnia  muLantur,  nihil  inter it ,  errât  et  il/inc 
Hue  venit ,  hinc  illuc ,  etc. 

Ovid.  ,  Métamorphoses. 

Ces  vérités  sont  inébranlables.  Les  conséquences  qu’on 
en  peut  déduire  avaient  été  hardiment  énoncées  par  les  anciens 
qui ,  remplis  de  cette  liberté  philosophique  qu’étouffèrent 
bientôt  des  institutions  oppressives,  s’e  plaisaient  à  planer  au- 
dessus  de  l’atmosphère  épaisse  des  préjugés.  Ocellus  (de 
Lucanie)  dit,  en  parlant  de  l’univers  :  «  il  a  toujours  été ,  et 
il  sera  toujours.  »  Un  autre  philosophe  a  dit  :  «  rien  ne  se 
fait  de  rien.  »  Pour  celui  qui  commence  à  peine  a  échapper 
aux  préjugés  vulgaires  ,  mais  qui  se  sent  trop  faible  pour 
discuter  les  deux  assertions  précitées,  il  pourra  toujours,  en 
prenant  pour  guide  la  seule  observation,  avancer  que  la  mort 
n’existe  que  relativement  à  l’individu  ,  qu’eile  ne  peu\  être 
absolue ,  qu’il  n’existe  réellement  que  des  changemens  dans  les 
modes  d’existence  :  ainsi  la  mort  d’un  individu  reverse,  sé¬ 
parés,  les  élémens  constitutifs  de  son  organisation  ,  dans  le 
vaste  creuset  de  la  nature,  d’où  ils  ressortent ,  organisés,  vé¬ 
gétaux  ou  animaux  ,  jusqu’à  ce  qu’ils  se  désunissent  de  nou¬ 
veau  pour  recommencer  la  cycloïde  éternelle. 

JVascimur  ad  rnnrlem 
Morimur  ad  vilain. 
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Traité  de  physiologie  appliquée  à  la  pathologie  ;  par 
F.-J.-V.  Broussais.  ln-8°.  Paris ,  1822. 

4  .  . 

(Troisième  extrait.) 

Les  expériences  de  Legallois  ont,  depuis  long-temps,  dé¬ 
montré  que  la  respiration  se  continue  encore  chez  les  ani¬ 
maux,  bien  que  Ton  ait  emporté  par  tranches  la  partie  de 
l'encéphale  qui  est  supérieure  a  la  naissance  des  nerfs  pneumo¬ 
gastriques.  Cette  fonction  est  subitement  arrêtée,  au  con¬ 
traire,  soit  à  l’instant  où  ce  point  de  la  moelle  alongée  se 
trouve  atteint ,  soit  lorsque,  le  laissant  intact ,  on  porte  l’ins¬ 
trument  entre  lui  et  l’origine  des  cordons  diaphragmatiques. 
M.  Broussais  a  déduit  de  ces  faits  les  conclusions  suivantes , 
qu’il  est  important  d'examiner.  La  respiration,  dit-il,  est 
fondée  sur  la  perception  du  besoin  d'air.  Ce  besoin  parvient 
au  centre  cérébral  par  les  nerfs  de  la  huitième  paire,  et  ce 
centre  détermine  l’action  des  muscles  inspirateurs,  en  agis¬ 
sant  sur  les  nerfs  qui  partent  de  la  moelle  épinière.  Si  vous 
détruisez  le  point  d’insertion  des  nerfs  pneumo-gastriques,  le 
besoin  d'air  n'est  plus  senti,  et  la  respiration  cesse;  si  vous 
coupez  la  moelle  au-dessous  de  ce  point,  le  besoin  continue 
d'être  perçu,  mais  comme  le  point  central  ne  communique 
plus  avec  les  muscles  inspirateurs,  la  respiration  doit  encore 
cesser.  Ces  raisonnemelis  conduisent  enfin  notre  professeur  a 
établir  que ,  s’il  n’existe  dans  le  système  nerveux  qu’un 
centre  unique  de  perception  et  de  volition,  ce  centre  doit 
avoir  précisément  son  siège  au  point  d’insertion  des  nerfs 
de  la  huitième  paire. 

Tout  cela  n’est  pas  fondé,  ainsi  que  le  pense  M.  Broussais, 
sur  le  principe  incontestable  que  la  respiration  est  le  résultat 
d’une  sensation  dont  la  membrane  muqueuse  pulmonaire  est 
le  siège,  il  faudrait,  pour  que  sa  théorie  fût  admissible,  qu’il 
eût  démontré,  d'abord  :  i°qne  les  nerfs  pneumo-gastriques  sont 
les  seuls  conducteurs  de  la  sensation  dont  il  s’agit*  20  qu’il 
existe- réellement  dans  le  cerveau  un  centre  unique  de  per¬ 
ception  et  de  volonté.  Or,  il  est  loin  d’être  prouvé  que  le  be¬ 
soin  de  respirer  soit  exclusivement  transmis  au  cerveau  par 
les  troncs  nerveux  de  la  huitième  paire.  En  effet,  s'il  eu 
était  ainsi ,  la  section  de  ces  nerfs  au  cou  anéantirait  la  res¬ 
piration  aussi  bien  que  la  destruction  du  point  de  la  moelle 
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alongée  qui  leur  donne  naissance*  et  cependant  toutes  les 
expériences  constatent  que,  malgré  cette  opération  ,  le  mou¬ 
vement  respiratoire  se  continue  pendant  long-temps  encore 
avec  une  entière  liberté.  Il  faut  donc  que  les  filets  pulmo¬ 
naires  du  nerf  trisplanchnique  deviennent,  au  moins  acciden¬ 
tellement,  dans  ce  cas,  les  conducteurs  de  la  sensation  du 
besoin  de  renouveler  l’air.  D’ailleurs,  le  tronc  de  la  huitième 
paire  se  comporte  a  l’estomac  de  la  même  manière  qu’au 
poumon  :  on  devrait  donc  le  considérer  comme  transmettant 
aussi  h  l’encéphale  le  besoin  de  l’alimentation,  quoique, 
après  sa  section,  les  animaux  continuent  de  manger  aussi 
bi  en  que  de  respirer.  Une  autre  observation ,  qui  n’est 
point  à  dédaigner  dans  la  question  qui  nous  occupe,  c’est 
que,  toutes  les  fois  que  l’on  attaque  les  points  d’origine  des 
nerfs  encéphaliques  ou  rachidiens,  les  sensations  que  ces  nerfs 
transmettent  sont  en  même  temps  anéanties.  Il  est  facile  de 
démontrer  ce  fait  chez  les  oiseaux,  que  l’on  rend  subitement 
aveugles,  en  traversant  leur  crâne  avec  une  aiguille,  qui  blesse 
les  tubercules  d’où  naissent  les  nerfs  optiques,  il  faudrait  donc 
admettre,  en  adoptant  le  principe  de  M.  Boussais,  autant  de 
centres  cérébraux  qu’il  y  a  d’origines  de  nerfs,  tant  au  cerveau 
qu’a  la  moelle  alongée  et  a  la  moelle  épinière,  ce  qui  serait 
absurde.  L’opinion  de  ce  médecin  rappelle  trop  les  hypo¬ 
thèses,  tombées  dans  lin  oubli  mérité,  de  cette  foule  d’au¬ 
teurs  qui  placèrent  successivement  le  siège  de  l’ame  dans  la 
glande  pinéale,  le  centre  ovale  de  Vieussens,  le  corps  calleux , 
les  couches  optiques,  le  pont  de  Varolle,  la  cloison  et  même 
la  sérosité  des  ventricules.  M.  Gail  semble  avoir  irrésistible¬ 
ment  démontré  que  chaque  partie  de  la  masse  encéphalique 
est  le  siège  de  fonctions  spéciales,  et  que  toutes  ces  parties 
communiquant  entre  elles,  le  cerveau  entier  coopère,  par  un 
mécanisme  encore  ignoré,  a  l'élaboration  des  idées,  à  la  for¬ 
mation  des  jugeinens,  et  aux  déterminations  de  la  volonté. 
Lorsqu’on  emploie  ces  mots  :  centre  de  perception ,  ils  doi¬ 
vent  donc  représenter,  dans  l’état  actuel  de  la  science,  non, 
comme  il  résulterait  de  la  théorie  de  M.  Broussais,  un  point 
unique  et  resserré  de  la  moelle  alongée  ,  mais  toute  la  portion 
du  système  nerveux  que  renferme  le  crâne.  Une  multitude 
de  considérations  pathologiques  viendrait  confirmer  cette 
doctrine,  s’il  était  besoin  de  l’étayer  par  d’autres  argumens 
que  ceux  qui  viennent  detre  rapportés. 

Un  des  objets  sur  lesquels  on  a  le  plus  disserté  est,  sans 
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contredit,  la  nature  de  l’instinct  des  animaux,  et  les  diffé¬ 
rences  qui  le  distinguent  de  la  raison  humaine.  Il  sérail 
inutile  de  reproduire  ici,  et  de  discuter  de  nouveau  les 
hypothèses  de  Descartes  et  de  Buffon  ,  relativement  au 
principe  qui  dirige  les  animaux  dans  leurs  actions.  En  exa¬ 
minant  attentivement  ce  sujet ,  chacun  se  convaincra  que 
toutes  les  distinctions  entre  ce  principe  et  Inintelligence 
de  l7homme  sont  nées,  d’une  part,  de  l’ignorance  où  l’on 
était  relativement  à  la  disposition  et  a  la  manière  d’agir  du 
système  nerveux  *  de  l’autre ,  de  l’amour-propre  qui  porte  in¬ 
cessamment  l’homme  a  se  considérer  comme  un  être  privilé¬ 
gié,  et  séparé  par  un  intervalle  incommensurable  de  tous  les 
autres  êtres  de  la  nature.  Mais  il  est  bien  démontré  que  toutes 
les  actions  intellectuelles  soit  des  animaux,  soit  de  l’homme, 
dérivent  de  la  même  source  organique.  Elles  ont  pour  ori¬ 
gine  des  sensations  déterminées  a  l’intérieur  ou  à  l’extérieur 
du  corps  ;  un  travail  cérébral  plus  ou  moins  considérable  les 
constitue,  et  leurs  résultats  sont  les  mouvemens  destinés  a 
exécuter  les  ordres  de  la  volonté.  Chez  l’homme  et  chez  les 
animaux  les  actions  intellectuelles  sont  multipliées  et  intenses, 
en  proportion  de  la  complication  des  rapports  et  des  besoins 
de  l’individu,  ainsi  que  de  la  multiplicité  et  du  développe¬ 
ment  des  viscères  et  des  organes  intra-cérébraux.  Si  l’on  admet 
avec  Cabanis,  dont  quelques  écrivains  affectent  aujourd’hui 
de  mépriser  les  ouvrages,  que  l’instinct  est  l’ensemble  des 
sensations  dont  les  viscères  sont  le  siège  ainsi  que  des  actes 
produits  en  conséquence  de  ces  sensations,  il  est  incontesta¬ 
ble  que  cet  instinct  et  la  raison  s’allient ,  se  compliquent , 
s’entremêlent  dans  presque  tous  les  actes  de  notre  intelli¬ 
gence.  Or,  comme  on  remarque  la  même  chose  chez  les  ani¬ 
maux  ,  il  n’y  a  aucune  raison  pour  séparer  par  un  mur  d’aL 
sain  leurs  facultés  de  celles  de  l’homme,  et  pour  imposer  un 
nom  particulier  au  principe  de  leurs  actions.  Les  distinctions 
de  ce  genre  ont  toujours  nui  aux  progrès  de  la  physiologie 
comparée  et  de  la  philosophie  naturelle. 

Ces  explications  étant  données,  examinons  la  théorie  de 
M.  Broussais,  relativement  aux  phénomènes  de  l’instinct  et 
aux  fonctions  intellectuelles.  Lorsque  les  actes  destinés  à  sa- 
tislaire  les  besoins  ,  ou  à  conserver  la  vie  et  à  propager  l’es¬ 
pèce  de  l’animal,  sont  exécutés  aussitôt  que  la  nécessité  s’en 
l'ait  sentir,  ce  médecin  les  considère  comme  purement  instinc¬ 
tifs.  L’action  de  respirer,  qui  est  provoquée  par  le  besoin  d’aii  ; 
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iatoux,  déterminée  par  la  vive  irritation  de  la  membrane 
muqueuse  pulmonaire-  le  vomissement,  qui  résulte  de  la  pré¬ 
sence  de  corps  étrangers  dans  l’estomac;  Faction  de  boire  et 
de  manger  ;  les  mouvemens  rapides  et  irréfléchis  que  com¬ 
mande  l’imminence  des  périls  qui  menacent  la  vie  ;  les  atti¬ 
tudes  que  fait  prendre  le  besoin  du  repos  ;  les  actes  relatifs  à 
la  reproduction,  ainsi  que  ceux  qui  sont  nécessaires  pour 
l’alimentation ,  la  conservation  et  la  protection  des  petits,  tels 
sont  les  phénomènes  les  plus  remarquables  que  M.  Broussais 
attribue  a  l’instinct.  Il  fait  observer,  avec  raison,  que  plusieurs 
de  ces  actes  sont  rendus  plus  violens,  et  en  quelque  sorte 
plus  irrésistibles ,  par  l’état  d’irritation  des  organes  auxquels 
se  rapportent  les  besoins  qu’ils  sont  destinés  a  satisfaire,  et 
que  l’on  pourrait  diminuer  leur  violence  en  combattant,  par 
des  saignées  locales,  l’excitation  qui  les  détermine.  Suivant 
lui,  les  convulsions  des  épileptiques,  des  hystériques,  des 
apoplectiques,  des  sujets  affectés  de  tétanos,  doivent  être 
rangées  dans  la  même  catégorie  que  les  actions  précédentes, 
et  consistent  dans  une  extension  vicieuse  des  phénomènes 
instinctifs.  Cette  opinion  me  paraît  exagérée  :  il  y  aura  tou¬ 
jours  entre  les  mouvemens  convulsifs  et  les  actes  attribués  à 
l’instinct  cette  grande  différence,  que  les  uns  ont  lieu  sans 
conscience  du  sujet,  sans  la  participation  du  moi,  tandis*que 
les  autres  sont  le  résultat  de  sensations  perçues,  et  souvent 
de  déterminations  arrêtées  par  l’individu. 

Notre  professeur  admet  que,  chez  les  animaux  les*  plus 
parfaits,  une  certaine  complication  des  organes  intra-céré- 
braux  a  pour  effet  de  rendre  les  actions  instinctives  suscep¬ 
tibles  d’être  suspendues  :  c’est  ainsi  que  l’oiseau  résiste  au 
désir  de  porter  de  la  nourriture  à  ses  petits,  s’il  est  observé 
par  l’homme.  Il  reconnaît  même  que  l’on  voit  chez  les  ani¬ 
maux  rapprochés  de  nous  les  suggestions  des  viscères  amor¬ 
ties,  modifiées  ou  annulées  par  l’éducation.  Le  chien,  dit-il, 
montre  de  l’attachement,  de  la  reconnaissance,  du  dévoue¬ 
ment  a  son  maître  ;  il  exécute  des  actions  qui  annonœnt  une 
combinaison  d'idées,  la  formation  de  raisormemens ;  il  modifie 
enfin  sa  conduite  présente  d’après  le  souvenir  des  impressions 
passées.  M.  Broussais  établit,  toutefois,  que,  pour  arriver  a 
ce  degré  de  perfection  ,  l’animal  n’a  besoin  que  de  l’instinct; 
qu’il  ne  réfléchit  pas,  et  que  son  intelligence  n’a  rien  de 
commun  avec  celle  de  l’homme.  H  faudrait  pdut-être  avoir 
été  mis  dans  la  confidence  des  animaux  pour  juger  exacte- 
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ment  de  ce  qui  se  passe  dans  leur  cerveau  pendant  qu’ils 
prennent  quelques  déterminations;  mais  si,  en  voyant  faire 
aux  autres  hommes  certaines  actions,  nous  en  concluons 
qu’ils  sont  intelligens,  il  serait  difficile  de  ne  pas  adopter  la 
même  conséquence  lorsque  les  animaux  se  comportent  d’une 
manière  semblable.  En  dernière  analyse,  que  l’être  animé 
obéisse  un  peu  plus  tôt  ou  un  peu  plus  tard  aux  désirs  qu’il 
éprouve,  cette  différence  ne  suffit  pas  pour  indiquer  eu  lui 
l’existence  de  facultés  de  nature  diverse  :  qu’il  mette  en  ba¬ 
lance,  avant  de  se  déterminer  à  l’action,  un  plus  ou  moins 
grand  nombre  de  considérations  fondées  sur  les  sensations 
antérieures,  cela  est  lié,  non  à  la  nature  de  ses  facultés, 
mais  a  l’étendue  de  ses  rapports  avec  les  autres  êtres,  à  la 
complication  de  son  organisation,  au  nombre  et  a  l’énergie  de 
ses  organes  cérébraux. 

Relativement  aux  facultés  intellectuelles,  M.  Broussais 
établit  que  la  réflexion  est  ce  qui  constitue  le  caractère  spé¬ 
cial  de  l’intelligence  humaine.  Or,  réfléchir  c’est  sentir,  ainsi 
que  Font  dit  non  seulement  Chiaverini,  mais  Locke,  Con- 
dillac,  Destuit-Tracy,  et  beaucoup  d’autres.  INotre  profes¬ 
seur  considère  ensuite  comme  une  faculté  particulière  à 
l’homme  celle  de  descendre  en  lui-même ,  de  s’observer  sen¬ 
tant»  et  de  pouvoir  dire  :  je  sens  que  je  sens  ;  en  un  mot, 
d’avoir  la  perception  de  sa  perception  actuelle  :  c’est  ce  qu’il 
nomme  réflexion  mentale.  Suivant  lui,  l’homme  a  également 
la  faculté  de  sentir  qu’il  a  déjà  senti ,  ce  qui  constitue  la  mé¬ 
moire.  Enfin,  le  jugement  résulte  ~j  la  comparaison  de  deux 
perceptions ,  et  la  volonté  consiste  a  choisir  entre  les  diffé¬ 
rentes  sensations  celle  a  laquelle  on  doit  obéir.  Quelle  que 
soit  celle  de  ces  opérations  qu’il  exécute,  l’homme ,  d’après 
la  théorie  de  M.  Broussais,  ne  fait  que  se  sentir  éprouvant 
des  sensations  ,  c’est-à-dire  qu’il  réfléchit  son  moi,  une  ou 
plusieurs  fois  sur  lui-même.  Sensation,  réflexion,  jugement, 
sont  des  mots  absolument  synonymes ,  et  qui  ne  représentent 
que  le  même  phénomène. 

li  est  à  remarquer,  avant  d’aller  plus  loin,  que  quand  la 
plupart  des  idéologistes  modernes  disent  qu’éprouver  des  sen¬ 
sations,  comparer,  juger,  vouloir,  etc.,  c’est  toujours  sentir; 
ils  emploient  une  locution  qui  n’est  pas  rigoureusement 
exacte.  Eu  effet,  si  tous  ces  mots  étaient  des  synonymes 
parfaits,  la  plupart  d’entre  eux  seraient  inutiles,  et  n’auraient 
besoin  ni  de  définition  ni  d’explication.  L’action  de  sentir 


(  «57  ) 

forme  bien  la  base  de  toutes  les  opérations  intellectuelles , 
mais  ces  opérations  ne  consistent  pas  uniquement  dans  la 
sensation  :  on  trouve,  de  plus,  dans  chacune  d’elles,  une 
action  spéciale  du  cerveau  ,  qui  élabore  en  quelque  sorte 
cette  sensation,  et  lui  donne  un  caractère  particulier. 

Il  est  facile  de  voir  que  l’analyse  des  facultés  intellectuelles 
présentée  par  M.  Broussais,  est  au  fond  la  même  que  celle 
dont  Destutt-Tracy  est  l’auteur,  et  à  laquelle  il  a  seulement 
ajouté  la  faculté  de  nous  observer,  et  d’examiner  ce  qui  se 
passe  en  nous  pendant  que  les  sensations  ont  lieu.  Or,  cette 
faculté  ne  me  semble  pas  essentielle  à  l’homme  ;  elle  ne  forme 
pas  surtout  le  caractère  fondamental  de  l’intelligence  dont 
nous  sommes  pourvus.  On  peut  la  considérer  comme  une 
des  modifications  de  Faction  cérébrale,  et  il  me  paraît  incon¬ 
testablement  démontré  que  les  quatre-vingt-dix-neuf  cen¬ 
tièmes  des  hommes  ne  Font  jamais  connue  :  ils  se  contentent 
de  sentir  tout  simplement,  je  dirai  presque  bêtement,  et 
d’agir  en  conséquence  de  ces  sensations  ,  sans  descendre  au 
dedans  d’eux-mêmes ,  afin  de  contempler  les  effets  qu’y  dé¬ 
terminent  les  impressions  externes  ou  internes  qu’ils  éprou¬ 
vent.  L’homme  est  pour  lui- même  un  des  objets  de  la  nature 
sur  lesquels  il  fixe  le  plus  rarement  son  attention  ;  et  lorsqu’il 
le  fait,  c’est  qu’il  y  est  porté  par  quelque  motif  puissant  ou 
par  la  direction  de  ses  études  ;  enfin ,  l’on  peut  très-bien 
réfléchir,  quoi  qu’en  dise  M.  Broussais,  c’est-à-dire,  ((appli¬ 
quer  son  attention  tour  à  tour  a  divers  objets ,  ou  aux  diffé- 
reines  parties  d’un  seul,  et  comparer  avec  ces  objets  les  con¬ 
naissances  précédemment  acquises  1  »  ,  sans  se  sentir  sentant 
ce  qui  se  passe  autour  de  soi.  Loke  disait ,  il  est  vrai,  que  les 
connaissances  produites  par  la  réflexion  sont  celles  que  Famé 
prend  de  ses  différentes  opérations2;  mais  ici,  le  philosophe 
anglais  ne  parlait  que  de  la  manière  dont  l’homme  peut  étu¬ 
dier  l’action  de  ses  organes  intellectuels.  Dans  tout  autre  cas, 
la  réflexion  est  moins  un  examen  stérile  de  ce  qui  se  passe  en 
nous  pendant  que  nous  sentons ,  que  Faction  de  revenir  sur 
des  impressions  déjà  reçues  ,  et  de  les  comparer  aux  percep¬ 
tions  actuelles,  afin  d’en  tirer  de  nouvelles  conclusions. 

Les  rapports  de  subordination  qui  existent  entre  l’encé¬ 
phale  et  le  reste  du  corps  ,  et  l’influence  que  chacune  des  par- 


1  Condilîac  ,  Essai  sur  l’origine  des  connaissances  humaines,  tom.  I. 

2  Essai  philosophique  sur  l'entendement  humain ,  li-y.  II ,  chap.  n, 
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lies  de  l’organisme  exerce  sur  le  développement  des  facultés 
diverses,  et  des  penchans  variés  que  l’on  observe,  soit  dans 
l’homme,  soit  dans  les  animaux,  constituent  une  des  parties 
de  la  physiologie,  dont  l’étude  est  le  plus  difficile  et  cepen¬ 
dant  le  plus  importante.  Il  est  des  observateurs  qui,  sous  ce 
point  de  vue,  placent  l’économie  entière  sous  la  dépendance 
absolue  du  cerveau.  J’ai  déjà  fait  voir  dans  les  articles  précé¬ 
dons,  que  M.  Broussais  ne  partage  pas  cette  opinion,  et 
qu’il  soumet  au  contraire  l’action  de  l’encéphale  aux  sensa¬ 
tions  intérieures ,  ou  aux  impressions  déterminées  dans  les 
viscères  par  la  réflexion  des  perceptions  cérébrales,  et  qu’il 
nomme  réflexion  organique .  M.  Gall  avait  déjà  dit  que  si 
l’on  appelle  besoins,  les  mouvemens  intérieurs  ,  ou  les  sensa¬ 
tions  qui  portent  l’animal  et  l’homme  à  chercher  quelque  chose 
hors  d’eux  pour  se  satisfaire  ,  comme  on  l’observe  à  l’occasion 
des  désirs  voluptueux,  de  l’ambition,  etc.,  il  est  évident 
que  ces  mouvemens  de  i’ame  sont  uniquement  le  résultat  de 
l’action  de  l’organisation  intérieure,  puisque  l’homme  et  l’a¬ 
nimal  ne  peuvent  avoir  de  tels  besoins,  tant  que  les  organes 
qui  s’y  rapportent  ne  sont  pas  propres  à  agir.  Ce  développe¬ 
ment  et  cette  susceptibilité  préalables  sont,  ajoute  le  philo¬ 
sophe  allemand ,  des  conditions  indispensables  pour  que  les 
penchans  intérieurs  se  fassent  sentir,  et  pour  que  l’animai  et 
l’homme  soient  provoqués  à  chercher  les  objets  destinés  à  sa¬ 
tisfaire  leurs  organes.  M.  Broussais  a  donné  plus  d’extension 
encore  a  l’influence  qu’il  accorde  aux  sensations  internes  et  à 
l’action  des  viscères  sur  le  cerveau;  mais,  si  la  plupart  des 
faits  qu’il  signale  sont  exacts,  si  le  plus  grand  nombre  des 
considérations  auxquelles  il  se  livre  paraissent  fondées,  il 
pourrait  bien  aussi  être  allé  au-dela  du  but ,  et  n’avoir  pas 
reconnu  tout  l’empire  que  l’organisation  primitive  de  l’encé¬ 
phale  exerce  sur  la  manifestation  des  besoins,  des  penchans 
et  des  déterminations  instinctives. 

Il  existe  constamment  chez  les  animaux  et  chez  l’homme 
une  correspondance  mutuelle  entre  le  nombre,  le  développe¬ 
ment  et  l’énergie  vitale  des  viscères  ,  d’une  part,  et  la  multi¬ 
plicité,  ainsi  que  la  perfection  des  organes  encéphaliques,  de 
l’autre.  Supprimons  l’un  des  viscères,  les  besoins  et  les  sen¬ 
sations  internes  qui  s’y  rapportaient  sont  anéantis  :  le  même 
effet  a  lieu  si  l’on  détruit  la  portion  du  cerveau  qui  est  spé¬ 
cialement  chargée  de  la  perception  de  ces  sensations  et  de  ces 
besoins.  Dans  le  premier  cas,  la  portion  cérébrale  qui  étau 
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en  rapport  avec  l’organe  retranché  s’atrophie  ;  dans  le  second, 
cet  organe  lui-même,  ne  recevant  plus  l’influx  nerveux  qui 
lui  est  nécessaire,  diminue  de  volume  et  d’énergie.  On  sait  que 
la  castration  produit  chez  les  animaux  le  rétrécissement  de  la 
partie  postérieure  du  crâne ,  et  rend  le  volume  du  cervelet 
moins  considérable.  J’ai  vu,  sur  un  soldat  vigoureux,  et  jusque 
là  très-adonné  aux  femmes,  une  blessure  profonde  à  la  partie 
supérieure  et  postérieure  de  la  tête,  être  suivie  en  même  temps 
d’une  aphonie  presque  complète  ,  et  de  l’entière  paralysie  des 
organes  génitaux,  qui  diminuèrent  de  volume,  se  flétrireut , 
et  cessèrent  de  remplir  leurs  fonctions.  Des  faits  de  ce  genre 
doivent  exister  en  assez  grand  nombre  dans  les  fastes  de  la 
médecine;  ils  démontrent  incontestablement  que  si  le  cerveau 
reçoit,  dans  beaucoup  de  cas,  des  viscères,  les  motifs  de  ses 
actions ,  il  agit  aussi  primitivement  sur  eux  dans  d’autres 
occasions  non  moins  nombreuses.  C’est  ainsi  que,  chez  les 
hommes  dont  les  organes  génitaux  ont  contracté  l’habitude 
d’entrer  fréquemment  en  action ,  et  d’exciter  l’encéphale  ,  on 
voit,  vers  le  déclin  de  la  vie,  l’imagination  agir  à  son  tour 
sur  ces  parties,  les  provoquer,  et  s’épuiser  en  inventions  plus 
ou  moins  bizarres  ou  dégoûtantes  pour  les  tirer  de  leur 
inertie  et  pour  reproduire  les  sensations  agréables  dont  ils 
étaient  la  source. 

J’ai  établi ,  dans  mon  premier  article,  que  la  sensation  n’est 
que  l’effet  de  l’action  de  l’appareil  cérébro-nerveux  '.  Reve¬ 
nant  sur  ce  sujet,  M.  Broussais  accorde  que  l’on  peut  effecti¬ 
vement  considérer  la  sensibilité  comme  un  des  résultats  des 
fonctions  du  cerveau  et  des  nerfs  ;  mais  il  ne  veut  pas  que  l’on 
oublie  que  cette  fonction  est  intermittente  ,  et  qu’elle  ne  cons¬ 
titue  pas  la  seule  action  dont  l’appareil  cérébral  soit  chargé.  La 
fonction  principale  qu’exécute  le  cerveau  consiste,  suivant  lui, 
dans  la  réflexion  organique ,  ou  dans  le  transport  des  stimu¬ 
lations  externes  vers  les  organes  intérieurs.  Il  est  à  remarquer 
qu’en  attribuant  au  centre  encéphalique  l’action  de  seatir,  j  e  n’ai 
pas  dit  que  cette  action  constituât  la  seule  de  ses  fonctions; 
je  n’ai  pas  dit  surtout  que  cette  action  fût  continue.  Je  suis 
loin  de  méconnaître  que  le  cerveau  ne  serve  à  mettre  en  rap¬ 
port  toutes  les  parties  de  l’organisme  les  unes  avec  les  autres; 
je  sais  même  que  cette  fonction  est  la  seule  qu’il  exécute, 
du  moins  pour  nous,  chez  les  animaux  inférieurs  ,  où  ii 
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n’existe  que  rudimentairement.  Chez  Phomme ,  l’encéphale 
peut  être  troublé  isolément  ou  simultanément  dans  ses  fonc¬ 
tions  intellectuelles  et  dans  ses  fonctions  organiques  5  mais, 
aucune  de  ces  observations  ne  porte  la  plus  légère  atteinte  h  la 
théorie  que  j’ai  présentée ,  concernant  la  sensibilité  et  les  sen¬ 
sations.  M.  Broussais  insiste  cependant  -  et  sans  ajouter  a  son 
opinion  aucune  preuve  nouvelle,  il  veut  que  la  sensibilité  soit 
liee  a  un  état  inexplicable  du  cerveau,  qu’elle  constitue  un 
résultat  si  étonnant  et  si  difficile  à  concevoir  dans  la  matière , 
qu’il  faut  la  considérer  comme  immatérielle;  enfin  ,  que  son 
exercice  est  un  état  violent  qui  coûte  a  la  nature.  En  admet¬ 
tant  que  les  fonctions  intellectuelles  dépendent  de  l’action 
cérébrale,  on  ignore  encore,  il  est  vrai,  le  mécanisme  de 
cette  action;  mais  il  ouest  de  même  pour  nous  de  toutes 
les  actions  vitales.  Connaissons-nous  le  mécanisme  de  la  di¬ 
gestion,  de  la  sécrétion  urinaire?  Savons-nous  comment  se 
transforme  dans  le  poumon  le  sang  veineux  en  sang  artériel  ? 
Quand  on  ignore  1  equo  modo  des  actes  les  plus  apparens, 
les  plus  faciles  à  examiner,  est-il  étonnant  que  l’on  partage 
la  même  erreur,  relativement  a  l’action  de  penser?  M,  Brous¬ 
sais  veut  que  la  sensation  soit  un  résultat  immatériel  de  l’ac¬ 
tion  organique  ;  mais  il  sait  mieux  que  personne  que  le 
mouvement,  quoiqu’il  ait  lieu  dans  la  matière,  est  toujours 
immatériel.  La  sensation  est  un  phénomène  ,  un  effet ,  un 
résultat  d’action  •  elle  ressemble ,  sous  ce  rapport,  à  la  con¬ 
traction  musculaire  :  l’une  et  l’autre  ont  lieu  sans  laisser  après 
elles  de  traces  matérielles  dans  les  organes.  Relativement  a 
la  dernière  assertion  de  notre  professeur,  j’avoue  que  je  ne 
conçois  pas  comment  l’activité  d’une  fonction  dans  l’état  de 
santé  peut  être  un  état  violent  qui  coûte  a  la  nature.  Autant 
vaudrait  dire  que  toutes  les  actions  qui  se  passent  dans  l’uni¬ 
vers  ,  et  que  la  vie  elle-même,  exigent  de  sa  part  de  violens 
efforts  pour  avoir  lieu  ;  mais  en  raisonnant  ainsi,  on  person¬ 
nifie  ce  que  l’on  ne  connaît  pas;  et,  si  des  actions  sont  pro¬ 
duites  dans  des  corps  ou  dans  des  organes  disposés  pour  les 
exécuter,  c’est  qu’il  en  doit  être  ainsi  :  quelles  soient  inter¬ 
mittentes  ou  continues,  on  ne  peut  pas  dire  plus  des  unes 
que  des  autres ,  qu’elles  soient  un  état  violent  qui  coûte  h  la 
nature,  parce  que  rien  de  semblable  n’est  démontré. 

Avant  d’abandonner  ce  sujet ,  je  relèverai  une  autre  erreur 
de  M.  Broussais.  Ce  médecin  prétend  que  le  fœtus  renfermé 
dans  le  sein  de  .sa  mère,  et  que  l’enfant  endormi,  n’ont  pas  de 
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sensibilité,  ou  cîu  moins  que  rien  n’annonce  qu’elle  existe  ac¬ 
tuellement  en  eux  :  cette  hérésie  physiologique  dépend  de  ce 
qu’il  prend  fréquemment  les  mots  sensibilité  et  sensation 
l’un  pour  l’autre.  L’homme  jouit  de  la  sensibilité  depuis  l’ins¬ 
tant  où  l’encéphale  est  arrivé  à  un  certain  degré  de  développe¬ 
ment,  jusqu’à  la  mort ,  ou  jusqu’à  la  destruction  des  organes 
qui  eu  sont  le  siège;  mais  il  n’a  pas  toujours  des  sensations, 
parce  que  ces  organes  se  reposent  durant  des  intervalles  plus 
ou  moins  longs.  La  sensibilité  est,  dans  le  système  nerveux, 
la  faculté  d’agir  ,  de  manière  à  produire  le  phénomène  de  la 
sensation  :  celle-ci  est  l’effet,  le  résultat  de  cette  action.  On 
est  assuré  que  la  première  existe,  toutes  les  fois  que  le  svs- 
tème  nerveux ,  conservant  son  intégrité,  peut  exercer  ses  fonc¬ 
tions;  l’antre,  au  contraire,  n’a  lieu  que  quand  les  nerfs  et 
le  cerveau  agissent  pour  la  produire. 

Toute  espèce  de  perception  retentit,  suivant  M.  Broussais, 
dans  les  viscères,  et  celles  même  qui  paraissent  du  domaine 
exclusif  de  l’intelligence  sont  dans  ce  cas.  Ahn  de  démontrer  la 
réalité  de  ces  irradiations,  il  cite  plusieurs  faits.  Un  homme, 
dit-il, «en  aperçoit  un  autre  qui  urine;  si  sa  vessie  ne  contient 
rien,  cette  vue  lui  est  indifférente;  si  elle  est  remplie,  au 
contraire,  le  besoin  d’exécuter  le  même  acte  se  réveille  :  donc, 
dans  les  deux  cas,  la  perception  avait  retenti  dans  les  vis-* 
cères,  et  elle  y  était  parvenue,  alors  même  qu’elle  n’y  pro¬ 
duisait  pas  d’excitation  manifeste.  Ce  raisonnement  n’est  pas 
à  l’abri  de  toute  contestation,  car  il  ne  repose  que  sur  l’ana¬ 
logie.  D’ailleurs,  l’objet  de  la  perception  avait,  dans  le  cas 
dont  il  s’agit,  un  rapport  direct  avec  un  besoin  ,  et  il  rentre 
dans  la  catégorie  de  ceux  pour  lesquels  nous  avons  toujours 
admis  la  possibilité  de  ces  transmissions  intérieures.  Citons 
un  autre  exemple  :  un  homme,  dit  M.  Broussais  ,  est  tran¬ 
quillement  occupé  d’idées  abstraites;  l’image  de  son  concur¬ 
rent  se  présente  à  son  esprit,  et  dès  lors  il  ressent  une 
douleur  à  l’épigastre,  son  cœur  s’agite,  tous  ses  viscères 
sont  émus.  Si  la  solution  que  cherche  cet  homme  est  diffi¬ 
cile,  ses  efforts  redoublent,  il  se  dépite,  et  ses  organes  in¬ 
ternes  s’éveillent  douloureusement;  ils  sont,  au  contraire, 
le  siège  d’une  sensation  de  plaisir,  qui  retentit  à  l’épigastre, 
lorsqu’il  atteint  facilement  son  but.  11  est  facile,  en  analysant 
ces  faits,  de  voir  que,  dans  le  premier,  ce  ne  sont  pas  les 
idées  abstraites,  mais  l’image  du  concurrent ?  qui  a  troublé  les 
tome  xiv.  1 1 
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viscères,  et  que,  dans  les  autres,  1  amour-propre  satisfait  ou 
humilié  a  produit  le  même  effet,  indépendamment  de  la 
nature  du  travail.  La  preuve  de  cela,  c’est  que  si  l’on  exami¬ 
nait  un  ami,  un  fils,  travaillant  ainsi,  l’idée  de  son  concur¬ 
rent,  le  dépit  de  voir  ses  efforts  être  inutiles,  ou  la  satisfaction 
d’apprendre  qu’ils  sont  couronnés  de  succès ,  agiraient  sur 
nous  de  la  même  manière.  C’est  toujours,  dans  les  circons¬ 
tances  de  ce  genre,  l’amour-propre  plus  ou  moins  modifié 
qui  détermine  l’excitation  viscérale  :  ii  a  le  singulier  pouvoir 
de  faire  considérer  comme  immédiatement  attachées  à  notre 
conservation  et  a  notre  bien-être  les  choses  qui,  en  elles- 
mêmes,  sont  le  plus  étrangères  a  nos  besoins.  La  liaison  des 
idées,  principe  fécond ,  dont  Condilîac  a  démontré  toute  la 
puissance,  et  que  M.  Broussais  semble  avoir  méconnue,  ex¬ 
plique  aisément  ces  phénomènes. 

Les  passions,  a  l’examen  desquelles  notre  professeur  con¬ 
sacre  un  très-long  article,  ont  toutes,  suivant  lui,  pour 
base  le  plaisir  et  la  douleur.  Elles  reposent  sur  nos  besoins, 
et  ne  sauraient  exister  sans  déterminer  une  foule  de  sensa¬ 
tions  dans  les  viscères.  Leur  caractère  consiste  en  un*sen li¬ 
ment  violent,  persévérant,  impérieux,  qui  subjugue  nos 
facultés  intellectuelles.  Comme  Helvétius,  M.  Broussais  éta¬ 
blit  que  nos  passions  sont  uniquement  fondées  sur  l’amour  de 
nous-mêmes  et  sur  l’instinct  de  notre  conservation  et  de  notre 
bonheur.  Nous  aimons,  dit-il,  les  causes  de  nos  plaisirs,  et 
nous  haïssons  celles  de  nos  douleurs  :  les  unes  et  les  autres 
peuvent  être  physiques  ou  morales,  et  ces  dernières  surtout 
sont  spécialement  les  objets  de  nos  passions  ;  mais  elles  n’a¬ 
gissent  qu’en  produisant  sur  les  organes  des  effets  physi¬ 
ques.  Avant  de  traiter  des  passions  qui  ont  le  plaisir  pour 
objet,  M.  Broussais  parle  de  la  joie,  qui  n’est  point  une  pas¬ 
sion  proprement  dite,  mais  un  état  de  satisfaction  qui  peut 
résulter  d’une  foule  de  causes  variées.  L’amour  des  sexes, 
celui  desenfans,  l’amitié,  l’orgueil  et  la  vanité,  l’amour-propre, 
l’ambition,  la  bienfaisance,  telles  sont  les  passions  fondées 
sur  le  plaisir;  celles  qui  dépendent  de  la  douleur  sont  le  cha¬ 
grin  et  la  tristesse,  la  colère  et  la  peur.  Il  est  enfin  des  pas¬ 
sions  mixtes ,  et  la  plupart  de  celles  qui  viennent  d’être  indi¬ 
quées  sont  dans  ce  cas ,  c’est-à-dire  qu’elles  peuvent  être  mé¬ 
langées  de  plaisir  et  de  douleur  :  c’est  ainsi  qu’à  l’amour  se 
joint  la  jalousie;  que  l’orgueil  est  accompagné  de  colère  lors- 
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qu’il  est  humilié,  etc.  Notre  professeur  pense  non-seulement 
que  les  plaisirs  de  l'amour-propre  sont  les  plus  vifs;  il  établit 
que  ce  sont  les  seuls  plaisirs  qui  puissent  produire  de  violens 
transports;  il  attribue  a  ce  mobile  unique  de  nos  passions  toutes 
les  jouissances  de  l’ambition  ,  de  l’amour,  de  l’amitié.  L’ins¬ 
tinct  qui  porte  les  enfans  a  se  mouvoir,  les  hallucinations  ou 
sensations  nées  dans  les  organes,  et  qui  simulent  des  sensa¬ 
tions  réelles  produites  par  des  corps  extérieurs,  le  fanatisme, 
l’horreur,  la  honte,  la  compassion,  tels  sont  les  sentimens 
dont  M.  Broussais  entremêle  l’histoire  avec  celle  des  passions 
proprement  dites,  et  qu’il  semble  ainsi  confondre  avec  elles. 

Cette  partie  intéressante  du  Traité  de  physiologie  de 
M.  Broussais  peut  être  considérée  sous  deux  aspects  princi¬ 
paux  :  l’un  est  relatif  à  la  définition,  a  la  classification  et  au 
nombre  des  passions  dont  ce  médecin  a  fait  l’histoire;  l’autre 
consiste  dans  la  manière  dont  il  a  considéré  et  les  elTets 
que  produisent  les  vives  affections  cérébrales  sur  les  viscères, 
et  le  rôle  que  jouent  les  principaux  organes  de  l’économie 
vivante  dans  la  production  de  ces  affections. 

Sous  le  premier  de  ces  rapports,  le  travail  dont  je  viens 
d’indiquer  les  bases  est  loin  d  être  aussi  méthodique  et  aussi 
régulier  qu’on  pourrait  le  désirer.  A  la  définition  que 
M.  Broussais  a  présentée,  je  préfère  celle  qu’ont  adoptée  un 
grand  nombre  de  philosophes  ,  et  qui  consiste  a  considérer  les 
passions  comme  des  désirs  violens ,  immodérés,  permanens, 
qui  maîtrisent  et  subjuguent  l’intelligence  toute  entière.  En 
admettant  cette  théorie,  M.  Broussais  aurait  évité  de  com¬ 
prendre  parmi  les  passions  des  états  de  l’intelligence  qui  ne 
méritent  pas  ce  nom;  tels  sont  l’orgueil,  la  vanité,  le  cha¬ 
grin  ,  la  tristesse,  la  honte,  la  compassion,  la  colère,  la  peur. 
La  vengeance  elle-même  est  moins  une  passion  que  l’action 
de  faire  du  mal  à  celui  que  l’on  hait.  Si  la  doctrine  que  je 
présente  oblige  a  diminuer,  d’une  part,  le  nombre  des 
passions  que  M.  Broussais  a  cru  devoir  adopter,  elle  en¬ 
traîne  aussi  la  nécessité  d’y  ajouter  plusieurs  affections  in¬ 
tellectuelles  de  ce  genre,  dont  il  a  omis  de  parler.  Toutes 
les  choses  dont  nous  désirons  vivement  et  constamment  la 
jouissance  peuvent ,  en  eflet,  servir  de  hase  à  nos  passions  : 
je  jeu  ,  les  liqueurs  spiritueuses  ,  le  faste  ,  les  spectacles  ,  et 
nue  multitude  d’autres  objets  plus  ou  moins  bizarres  sont 
dans  ce  cas.  11  est  même  impossible  de  déterminer  actuellement 
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toutes  les  passions  dont  les  hommes  civilisés  sont  suscepti¬ 
bles  :  ou  a  bien  noté  les  plus  remarquables  et  les  plus  géné¬ 
rales  d’entre  elles,  mais  il  en  est  une  multitude  d’autres, 
qui ,  pour  n’ê'tre  pas  aussi  répandues,  n’existent  pas  moins  , 
et  mériteraient  d’être  décrites.  Il  est  a  remarquer  que  sur  ce 
sujet,  comme  sur  beaucoup  d’autres ,  la  plupart  des  écri¬ 
vains  copient  leurs  prédécesseurs ,  au  lieu  d’observer  ,  ou 
du  moins  de  penser  par  eux-mêmes  ,  et  de  publier  les  ré¬ 
sultats  ou  de  leurs  découvertes  ou  de  leurs  réflexions. 

Mais  ,  a  côté  de  ces  imperfections,  le  travail  de  M.  Brous¬ 
sais  présente  plusieurs  morceaux  féconds  en  grandes  vérités , 
en  considérations  physiologiques  et  médicales  utiles.  Partout 
il  fait  voir  que  dans  les  passions  les  viscères  sont  émus,  ir¬ 
rités  ;  que  des  lésions  pins  ou  moins  graves  peuvent  résulter  , 
ou  de  leur  intensité,  ou  de  leur  prolongation.  Il  démontre 
que  la  réitération  fréquente  des  affections  cérébrales  produit 
des  effets  semblables,  bien  que  ces  affections  ne  constituent 
pas  des  passions  proprement  dites.  Souvent  il  découvre,  avec 
une  rare  sagacité,  dans  nos  organes  les  plus  profonds,  la  source 
de  certaines  passions  qui  paraissaient  inexplicables.  Enfin  ,  ce 
qu’il  dit  des  lésions  intérieures,  considérées  sous  le  rapport 
iles  états  cérébraux ,  des  goûts  et  des  penchans  qu’elles  provo¬ 
quent  ,  est  a  la  fois  plein  de  finesse  et  d’exactitude.  Il  me  suffit 
ici  de  signaler  ces  objets,  qui  constituent  ce  qu’il  y  a  de  vé¬ 
ritablement  bon  dans  ce  chapitre  ;  car  j’aurai  l’occasion  d’y  re¬ 
venir,  peut-être  plus  d’uue  fois  encore,  lorsqu’il  s’agira  soit 
des  dérangemens  de  l’intelligence  ,  soit  des  maladies  des  vis¬ 
cères.  En  dernière  analyse,  on  peut  dire  que  M.  Broussais1*, 
dans  çe  qui  est  relatif  aux  facultés  intellectuelles,  a  l’instinct 
et  aux  passions ,  s’est  généralement  montré  pins  habile  mé¬ 
decin,  plus  ingénieux  physiologiste,  qu’idéologiste  lumineux 
et  profond. 


L.-J.  BÉGIN. 
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Recherches  et  observations  sur  la  gale ,  faites  à  V hôpital 
Saint-Louis ,  à  la  Clinique  de  M.  Lugol ,  pendant  les, 
années  1819,  1820^  1821,  et  recueillies  par  I.-F.-J. 
Mouron  val  ,  J),  M.  P.,  avec  neuf figures  lithographiées  y 
représentant  les  appareils  des  bains  de  fumigations  et 
de  vapeurs  de  l'hôpital  Saint- Louis.  Paris  ,  1822.  in-80. 
de  xiv-290  pages. 

C'est  a  la  sagesse  des  principes  de  M.  Lugol ,  et  aux  res¬ 
sources  que  nous  offrait  notre  position,  dit  M.  Mouronval, 
que  nous  devons  de  publier  des  choses  neuves  et  d’un  grand 
intérêt ,  et  d’avoir  déplacé  beaucoup  d’erreurs  qui  sont  gé¬ 
néralement  accréditées  en  médecine.  Plus  il  fallait  de  doute 
philosophique  pour  douter  de  l’existence  du  ciron  de  la  gale, 
plus  nous  avons  à  nous  féliciter  d’avoir  mis  en  usage  ce  grand 
lc\  ’ier  de  l'esprit  humain ,  beaucoup  trop  négligé  de  nos 
jours. 

Un  ton  si  tranchant  dans  un  pareil  sujet  ne  peut  manquer 
d’étonner  tout  lecteur  éclairé  ;  un  début  si  pompeux  pourra 
même  lui  rappeler  certaine  fable  du  bon-homme.  Puisque 
M.  Mouronval  a  découvert  qu’une  vieille  découverte  ré¬ 
chauffée  n’avait  jamais  été  faite ,  il  devait  jouir  de  son 
triomphe  avec  plus  de  modestie  ,  et  supposer  charitablement 
que  ses  confrères  ne  sont  pas  tous  inhabiles  au  maniement 
du  grand  levier  de  l’esprit  humain.  Nous  pourrions  lui  citer 
plus  d’un  médecin  qui  doute  de  tout,  excepté  de  son  mérite 
extraordinaire,  et  qui ,  malgré  ce  scepticisme  presqu’iilimité , 
n’a  fait  aucune  contre-découverte. 

M.  Mouronvnl  définit  la  gale,  une  éruption  cutanée,  essen¬ 
tiellement  contagieuse,  caractérisée  par  une  démangeaison 
plus  ou  moins  vive  et  le  développement  d’une  certaine  quan¬ 
tité  de  boutons,  tantôt  a  peine  visibles,  d’autres  fois  plus 
volumineux,  opaques,  transparens  ou  excoriés,  et  quelque¬ 
fois  prenant  un  volume  très-considérable;  éruption  qui  peut 
avoir  lieu  sur  toutes  les  parties  du  corps  indistinctement, 
sans  en  excepter  la  face  ni  le  cuir  chevelu  ;  mais  qui  se  lait  plus 
pai  ticulièrement  entre  les  doigts  ,  sur  les  mains ,  les  poignets, 
La  partie  antérieure  des  avant-bras,  etc. 

Cette  définition  est  exacte,  quoiqu’un  peu  longue.  Malheu¬ 
reusement,  il  est  fort  douteux  qu’après  l’avoir  lue  011  puisse 
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distinguer  la  gale  quand  on  la  voit  pour  la  première  fuis  :  c'est 
un  inconvénient  commun  a  presque  toutes  les  maladies  de  la 
peau.  Gomment  se  fait-il  que  chez  la  malade  qui  a  fourni  la 
deuxième  observation,  M.  Mouronval  n’ait  pu  parvenir  a  re¬ 
connaître  aucun  bouton  -  et,  d’après  sa  définition,  celte  ma¬ 
lade  avait- elle  vraiment  la  gale?  Que  la  malade  ait  dit  qu’elle 
tenait  indubitablement  cette  maladie  d’un  chat,  cela  prouve 
seulement  qu’elle  le  croyait  ;  M.  Mouronval ,  qui  a  déployé 
tant  de  scepticisme  dans  tout  ce  qui  a  rapport  a  la  contagion 
de  la  gaie,  aurait  dû  faire  usage  du  grand  levier  de  l’esprit 
humain  dans  cette  circonstance. 

L’auteur  doute  que  la  gale  puisse  se  développer  spontané¬ 
ment  à  la  suite  d’une  maladie  de  long  cours,  ou  par  l’elfet 
d’une  misère  prolongée.  Douter  n’est  pas  prouver.  Quant  a 
l’influence  de  la  misère  dans  la  production  de  cette  maladie, 
ce  n’est  pas  comme  cause  directe  qu’elle  agit,  mais  par  la 
malpropreté,  qui  en  est  la  conséquence  presque  nécessaire. 

M.  Mo  uronval  blâme  avec  raison  les  auteurs  qui  ont  attri¬ 
bué  la  gale  â  un  acide,  h  un  alcali,  à  un  ferment  particu¬ 
lier,  à  une  humeur  mélancolique,  â  la  dépravation  des 
humeurs ,  aux  diathèses  scrofuleuse  et  scorbutique ,  ou  enfin  a 
un  vice  particulier  résidant,  soit  dans  le  sérum  du  sang,  soit 
dans  les  boutons;  il  nie,  comme  on  le  sait,  l’existence  d’un 
insecte  présumé  par  les  anciens,  et  il  expose  la  série  des  expé¬ 
riences  qui  l’ont  conduit  à  cette  opinion  ;  elles  se  réduisent  a 
ceci,  qu’à  l’aide  des  meilleurs  microscopes  il  n’a  point  vu  le 
ciron  ou  bouton  de  gale,  Vacants,  le  sarcopte  décrit  par  les 
entomologistes.  Cette  parlie  de  l’ouvrage  de  M.  Mouronval 
est,  sans  contredit,  la  plus  intéressante;  elle  mérite  d’être 
lue,  et  pourra  ébranler  la  confiante  croyance  de  plus  d’un 
partisan  de  l’existence  du  sarcopte  merveilleux,  dont  nous 
avons  plusieurs  portraits  fort  différons  les  uns  des  autres. 

Des  expériences  multipliées  portent  M.  Mouronval  à  dé¬ 
clarer  que  l’on  ne  peut  faire  contracter  la  gale  par  l'inocula¬ 
tion  de  la  matière  contenue  dans  les  boutons,  d’où  il  conclut 
qu’il  n’y  a  point  de  virus  psorique,  et  qu’il  n’existe  pas  de 
ciron.  Nous  avons  déjà  rendu  compte  de  ces  expériences  : 
elles  sont  assurément  fort  remarquables;  mais  après  en  avoir 
lu  la  relation,  on  est  tenté  de  douter  que  la  gale  soit  con¬ 
tagieuse,  quoique  rien  ne  soit  plus  évidemment  prouvé. 
Let  exemple  de  la  non  réussite  d’expériences  destinées  à 
prouver  la  contagion  d'une  maladie  vraiment  contagieuse 
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nous  donne  la  mesure  de  la  confiance  qu'on  doit  avoir  dans 
les  expériences  en  général,  même  les  mieux  faites. 

De  ce  que  la  gale  est  le  résultat  d’habitudes  contraires  aux 
règles  de  l’hygiène,  M.  Mouronval  conclut  que  ia  gaie  ifest 
point  endémique,  et  la  raison  qu’il  en  donne  est  curieuse, 
c’est  qu'elle  ne  se  propage  point  par  des  circonstances  do 
Vieux ,  en  ce  que  la  malpropreté  insigne  des  habitons  pauvres 
n’est  point  une  circonstance  de  lieux.  L’auteur  paraît  avoir 
pris  a  tache  de  nier,  ou  du  moins  de  révoquer  en  doute  tout 
ce  qu’on  a  dit  sur  la  gale  ;  il  est  beau  sans  doute  de  faire 
preuve  de  scepticisme,  mais,  lorsqu’il  s’étend  à  tout,  ce  n’est 
plus  qu’une  incrédulité  prétentieuse. 

M.  Mouronval  nie  que  la  gale  puisse  être  épidémique, 
critique,  vénérienne,  dartreuse,  scorbutique^  scrofuleuse. 
Les  affections  de  la  peau,  désignées  par  ces  dernières  épi¬ 
thètes,  ne  sont,  suivant  lui ,  que  des  formes  particulières  de 
la  syphilis,  des  dartres,  du  scorbut,  des  scrofules,  ici,  le 
scepticisme  eût  été  bien  placé. 

II  admet  trois  variétés  de  la  gale  :  gale  boiUonneksc ,  gale 
pustuleuse  et  gale  miliaire.  Sur  dix-neuf  cents  galeux,  dix- 
sept  cent  cinquante-sept  offraient  les  symptômes  de  la  pre¬ 
mière  ,  soixante-un ,  ceux  de  la  seconde,  trente- quatre  ,  ceux 
de  la  troisième.  Lenteur  indique  avec  soin  l’invasion  ,  la 
marche  de  chacune  d’elles  et  la  forme  des  papules;  chacune 
de  ses  assertions  est  appuyée  sur  de  nombreuses  observations,, 
recueillies  avec  soin.  La  durée  de  la  gale,  en  général ,  lui  pa¬ 
raît  ne  pouvoir  être  assignée  avec  exactitude ,  puisqu’abandon- 
née  à  elle-même,  cette  maladie  ne  fait  que  s’accroître  de  jour  en 
jour.  Il  pense  que  les  gales  anciennes  guérissent  souvent  aussi 
promptement  que  les  gales  récentes,  sous  1  influence  d’un 
traitement  méthodique,  et  que  ces  dernières  y  résistent  quel¬ 
quefois  avec  opiniâtreté  :  ceci  nous  paraît  être  nue  vérité 
méconnue  jusqu’à  ce  jour.  La  variété  miliaire  est  plus  rebelle 
que  la  boutonneuse ,  la  pustuleuse  guérit  plus  vîte  que 
celle-ci  ,  mais  la  miliaire  et.  la  boutonneuse  guérissent  plus 
prompt eraemt,  par  les  fumigations  sulfureuses,  que  la  pus¬ 
tuleuse.  La  gale  guérit  aussi  bien  1  hiver  que  1  été  ,  elle  ne 
guérit  pas  mieux  dans  le  jeune  âge  que  dans  la  vieillesse;  les 
femmes  paraissent  guérir  plus  vite  que  les  hommes  ,  lorsqu’on 
les  soumet  aux  fumigations  sulfureuses  ;  enfin ,  quelquefois  , 
la  gaie  peut  entraîner  la  mort  du  sujet,  quand  on  néglige  de 
la  ti  ni  ter ,  mais  cette  terminaison  n’a  guère  lieu  que  chez  les 
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enfans  en  bas  âge,  et  cela  par  l'affection  sympathique  des 
viscères  abdominaux ,  dont  la  liaison  avec  la  peau  est  si  intime. 
L/article  du  diagnostic  était  important  à  traiter.  M.  Mou- 
ronval  a  soigné  cette  partie  de  son  ouvrage  ;  il  s’attache  sur-? 
tout  à  distinguer  la  gale  du  prurigo*  quelques  différences 
dans  le  siège,  et  l’absence  de  la  contagion  pour  ce  dernier, 
sont  a  peu  près  les  seuls  signes  certains  qu'il  indique;  il 
donne  ensuite  l’observation  d’une  gale  boutonneuse  offrant 
quelques  caractères  du  prurigo.  En  vérité,  c’est  se  plaire  à 
jeter  le  lecteur  dans  une  étrange  perplexité,  et  on  a  bien  de 
la  peine  à  ne  point  voir  des  subtilités  dans  toutes  ces  subdi¬ 
visions,  d’autant  plus,  que  le  prurigo  guérit  sous  l'influence 
des  fumigations  sulfureuses  et  autres  moyens  analogues,  effi¬ 
caces  dans  le  traitement  de  la  gale. 

I/auteur  passe  successivement  en  revue  et  compare  les 
effets  des  fumigations  sulfureuses,  cinabrées ,  alcooliques, 
sulfureuses  et  cinabrées  alternativement,  des  bains  sulfureux 
et  alcalins,  des  bains  de  vapeur  aqueuse,  des  linimens  de 
M.  Jadel#t ,  de  M.  Lngol  ,  de  M.  Valentin  ,  de  M.  Vaidy  , 
de  Peyriihe,  de  M.  Sumeyre,  de  la  lotion  de  M.  Rauque , 
et  même  de  celle  de  M.  Bagneris.  Je  n'ai  jamais  ouï  parler  de 
M.  Bagneris  :  il  est  vrai  que  je  n’ai  pas  la  prétention  de  con¬ 
naître  tous  les  praticiens  à  formules  ;  mais  peut-être  le  lecteur 
sera-t-il  bien  aise  de  savoir  quelle  est  celle  de  M.  Bagneris  ;  elle 
est  courte ,  ce  qui  n’est  pas  un  petit  mérite  pour  une  formule. 

Lotion  de  M.  Bagneris  : 

'IL  Décoction  émolliente.  .  .  .  D>vj  , 

Acide  sulfurique .  depuis  5]  jusqu’à  5 ij- 

Il  y  a  quelque  chose  de  bénin,  ou,  si  l’ori  aime  mieux, 
d’aigre-doux,  dans  cette  formule,  où  le  mucilage  se  fait  remar¬ 
quer  h  coté  d’un  acide;  néanmoins  on  observa  fréquemment, 
dit  M.  Mouronval,  des  éruptions  ,  des  inflammations  ,  des 
douleurs  dans  les  articulations;  la  peau  parut  même,  dans 
quelques  occasions,  éprouver  certaines  altérations  de  son  tissu, 
Nous  sommes  convaincus  que  la  sensibilité  de  M.  Bagneris 
souffrira  des  fâcheux  effets  déterminés  par  sa  lotion,  qu’il 
ne  négligera  rien  pour  lui  faire  subir  les  modifications  dont 
cette  importante  conception  peut  être  susceptible,  et  surtout 
qu’il  aura  soin  d’indiquer  à  quel  degré  de  concentration. 
doit  prendre  l’acide  sulfurique. 
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M.  Mouronval  a  de  plus  expérimenté  faction  des  lotions 
mercurielles,  dont  il  condamne  formellement  l’usage.  Quant  à 
celles  de  zinc  et  de  potasse,  il  11e  pense  pas  que  cette  der¬ 
nière  doive  être  employée,  si  ce  n’est  dans  quelques  cas 
particuliers.  Parmi  les  lotions  alcooliques,  simples,  cam¬ 
phrées  ou  savonneuses,  celles  de  tabac ,  les  lotions  de  sulfure 
de  potasse,  d’acide  bydroclilorique  ,  de  sulfure  de  potasse  et 
d’acide  sulfurique,  de  soufre  et  de  savon  blanc,  de  soufre 
pré  cipité,  du  sulfure  de  potasse ,  cette  dernière,  dont  M.  Mou- 
ronval  a  eu  le  premier  l’idée,  lui  paraît  préférable,  sans  que 
toutefois  il  ose  affirmer  qu’elle  doit  être  préférée  à  la  pommade 
sulfuro-savonneuse.  L’onguent  de  Werlhof,  la  pommade  de 
mercure  et  d’ammoniaque,  de  chlorure  de  sodium,  de  céva- 
diile  ,  d’euphorbe,  d’euphorbe  camphré  et  opiacé,  d’hellé¬ 
bore,  de  ciguë*  l’onguent  citrin,  l’œuf  de  l’abbé  Quiret ,  la 
pommade  de  soufre  et  de  chlorure  de  sodium  ,  la  pommade  de 
M.  Pihorel ,  celle  de  Pringle  ,  la  pommade  sulfuro-alcaline  , 
sont  devenus,  ainsi  que  les  précédentes  préparations,  pour 
M.  Mouronval,  autant  de  sujets  d’expérimentations  dont  il 
indique  les  résultats.  Cette  partie  de  son  livre  mérite  d’être 
consultée  par  les  praticiens  ;  il  y  démontre  que  la  seule  prépa¬ 
ration  qui  réunisse  les  quatre  avantages  suivans  :  i°  la  promp¬ 
titude  de  la  guérison  ;  20  la  sûreté  et  la  sécurité],  3°  celui 
de  ne  point  gâter  le  linge;  4°  la  certitude  de  faire  cesser  la 
malpropreté  qui  règne  sur  le  corps  et  les  vêtemens  des  galeux  , 
et  dans  les  salles  des  hôpitaux  où  on  les  admet ,  est  la  pom¬ 
made  suivante  : 


'lié  Soufre  lavé. 
Savon  blanc 


Mettez  le  savon  râpé  et  l’eau  dans  un  vase  ,  remuez  le  tout 
avec  une  spatule  de  temps  en  temps  ,  jusqu’à  ce  qu’il  soit 
ramolli ,  passez-le  â  travers  un  tamis  ,  ajoutez  le  soufre.  On 
fait  deux  frictions  par  jour  ,  une  le  matin  et  une  le  soir,  en 
ayant  soin  de  ne  mettre  qu’une  petite  quantité  de  pommade 
aux  articulations,  et  d’en  suspendre  l’usage  quand  il  se  ma¬ 
nifeste  des  rougeurs.  Lorsqu’ilya  des  boutons  inflammatoires 
entremêlés  avec  la  gale,  u:\bain  d’eau,  et  quelques  fomenta¬ 
tions  émollientes  sont  très-utiles,  avant  de  commencer  le  trai¬ 
tement.  Nous  pensons  que  la  pommade  savonneuse,  suffisant 
pour  guérir  la  gale,  un  peu  lentement  peut-être,  doit  être 
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préférée  lorsqu’aucun  molif  d’économie  ne  s’y  oppose.  Mais, 
ce  qui  ne  peut  manquer  de  déconcerter  beaucoup  les  ama¬ 
teurs  de  maladies  et  de  remèdes  spécifiques,  c’est  que  la  gale 
guérit  très-bien  par  le  plus  simple  de  tous  les  antiphlogis¬ 
tiques  ,  l’eau  en  vapeur.  Sur  dix  malades  soumis  a  l’action 
de  ce  remède  si  simple,  un  guérit  avec  six  bains,  un  avec 
douze,  un  avec  quatorze,  un  avec  vingt,  deux  avec  vingt- 
cinq  ,  un  avec  trente,  un  avec  trente-deux  ,  un  avec  trente- 
six  :  un  seul  fut  obligé  de  les  cesser,  parce  que  ce  moj^en  lui 
occasiona  de  la  céphalalgie  et  des  gonfle  me  ns  dans  les  mem¬ 
bres.  Ne  serait-il  pas  possible  de  guérir  la  gale  tout  simple¬ 
ment  par  des  bains  tièdes  prolongés  et  répétés?  c’est  la  seule 
question  à  laquelle  M.  Mouronval  n’ait  pas  cherché  de 
réponse. 

M.  Mouronval  ne  s’est  pas  contenté  de  présenter  le  résultat 
de  ses  intéressantes  recherches  sur  un  si  grand  nombre  de 
moyens;  il  indique  encore  ceux  auxquels  on  doit  recourir  de 
préférence  ,  selon  que  la  gaie  est  boutonneuse  ,  pustuleuse  , 
ou  miliaire;  la  conduite  a  tenir  dans  le  traitement  de  la  gale 
des  enfans,  les  modifications  que  réclament  certaines  idyosyn- 
crasies  ,  les  complications  et  les  accidens ;  il  traite  de  la  gale, 
considérée  comme  salutaire  ;  a  cette  occasion  ,  il  cite  un  cas 
où  la  gale  a  paru  guérir  un  jeune  homme  atteint  d’une  mé¬ 
lancolie  religieuse,  et  quelques  autres  faits  plus  ou  moins  ad¬ 
missibles. 

La  description  des  appareils  fumigatoires  de  l’hôpital 
Saint-Louis  termine  l’ouvrage  de  M.  Mouronval.  Cette  pro¬ 
duction  est  une  monographie  complète  et  très-intéressante  de 
la  gaie,  que  les  praticiens  lie  liront  pas  sans  fruit;  elle  est 
peut-être  un  peu  longue;  on  regrettera  que  l’auteur  ait  quel¬ 
quefois  sacrifié  au  mauvais  goût  trop  commun  parmi  les 
jeunes  gens,  mais  on  lui  doit  des  remerchnens  pour  la  pu¬ 
blication  des  expériences  faites  'a  l’hôpital  Saint  Louis,  dans 
la  vue  de  découvrir  Y  antipsorique  le  plus  promptement  effi¬ 
cace ,  le  moins  coûteux  et  le  moins  malpropre. 
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T.  s  sa j  ou  llie  diagnosis  between  ery si  pelas ,  phlegmon  , 
and  erythcma ,  with  an  appendix  touching  the  probable 
nature  of  puerpéral  fever  ;  c’est-à-dire  :  Essai  sur  le 
diagnostic  de  ï érysipèle ,  du  phlegmon  et  de  V érythème , 
avec  un  appendice  sur  la  nature  vraisemblable  de  la 
fièvre  puerpérale  ;  par  Georges-FIume  Weatheuhead  , 
Médecin  gradué  en  V  Université  d'Edimbourg ,  Mc  ni 7  »  e 
de  la  Société  de  médecine  et  de  chirurgie  de  Londres , 
Prof  es  seur  de  maladies  des  os ,  etc .,  etc.  Londres,  1819. 
In-8Ü.  de  72  pages. 

Quoique  l'érysipèle  soit  une  maladie  bien  connue ,  et  sur 
îe  diagnostic  de  laquelle  il  soit  difficile  de  se  tromper,  à  cause 
des  fréquentes  occasions  que  l’on  a  de  l’observer  ,  et  des  nom¬ 
breuses  descriptions  que  nous  en  ont  laissées  les  auteurs  , 
néanmoins  le  docteur  Weatherhead  a  cru  que  ces  descrip¬ 
tions  n’étaient  pas  exactes  ,  que  l’on  n’avait  pas  assigné  à 
l’érysipèle  tous  les  caractères  qui  lui  appartenaient ,  et  surtout 
que  l’on  11'avait  pas  établi  une  ligne  de  démarcation  assez 
tranchée  entre  cette  affection  ,  le  phlegmon  et  l’érythème. 
C’est  pourquoi  il  s’est  occupé  de  rechercher  en  quoi  ces  deux 
dernières  phlegmasies  diffèrent  essentiellement  de  l’érysi¬ 
pèle.  A  cet  effet ,  il  a  jugé  ne  pouvoir  mieux  y  réussir  qu’en 
mettant  ceiui-ci  en  parallèle  avec  le  phlegmon  et  l’érythème. 

Dans  la  première  section  de  son  ouvrage  ,  consacrée  au 
diagnostic  de  l’érysipèle  et  du  phlegmon  ,  l’auteur  examine  en 
détail  les  divers  symptômes  propres  à  chacune  de  ces  inflam¬ 
mations  ,  en  même  temps  qu’il  fait  ressortir  les  nuances  ca¬ 
pables  de  les  distinguer.  Cette  partie  de  son  travail  offre  peu 
d’intérêt ,  et  l’on  n’v  trouve  rien  qui  ne  soit  connu  de  tous  les 
?ens  de  l’art  :  aussi  11e  nous  y  arrêterons-nous  point  ;  nous 
erons  observer  seulement  que  souvent  les  deux  affections  sem¬ 
aient  se  confondre  l’une  avec  l’autre,  ce  qui  arrive  lorsque 
inflammation  de  la  peau  ,  en  se  propageant  jusqu’au  tissu 
ïellul  aire  qui  lui  est  sous-jacent,  fait  participer  l’érysipèle  des 
caractères  du  phlegmon.  Dans  ce  cas,  qui  constitue  l’érysipèle 
ahlegmoneux  des  auteurs  ,  M.  Weatherhead  admet  que  l’éry- 
i pèle  parfaitement  pur,  qui  ne  doit  jamais  suppurer,  peut 
dre  suivi  de  suppuration,  en  agissant  à  la  manière  d’un 
ni  tan  t  local  sur  des  parties  dont  la  texture  est  propre  à 
levenir  le  siège  d’un  phlegmon  3  mais  il  ne  pense  pas  que 


(  1-2 


l'inflammation  de  la  peau  et  celle  du  1  issu  cellulaire  soient 
alors  de  même  nature  ,  parce  que,  suivant  lui  ,  l’érysipèle 
est  une  maladie  sui  generis qui  reconnaît  le  plus  ordinaire¬ 
ment  pour  cause  une  disposition  particulière;  et,  ce  qui  le 
fortifie  dans  cette  idée,  c’est  la  différence  que  présente  la 
suppuration  dans  les  inflammations  érysipélateuse  et  phleg- 
moneuse ,  différence  qui  tient  simplement  à  l’organisation 
des  parties  qui  en  sont  le  siège,  ce  qui  fait  que  la  peau  et  le 
tissu  cellulaire  suppurent  chacun  a  leur  manière.  Ces  dis¬ 
tinctions  sont  peu  importâmes  en  elles-mêmes  ,  car  il  arrive 
rarement  que  Ton  confonde  l’érysipèle  et  le  phlegmon , 
quand  ils  existent  isolément;  et  quand  le  phlegmon  coexiste 
avec  l’érysipèle,  toute  distinction  devient  inutile,  puisqu’il 
n’y  en  a  pas  a  faire  dans  le  traitement. 

L’érythème,  connue  l’érysipèle,  est  le  résultat  d’une  irri¬ 
tation  de  la  peau  portée  à  un  moindre  degré  3  et,  malgré  les 
différences  que  M.  Weatherhead  cherche  a  établir  entre  eux, 
nous  croyons  que  ,  en  raison  de  la  conformité  des  symptômes 
locaux  de  l’érythème  et  de  l’érysipèle,  ils  ne  diffèrent  véri¬ 
tablement  que  sous  le  rapport  de  leur  intensité,  qui  est  tou¬ 
jours  plus  grande  dans  ce  dernier,  et  qu’ils  ne  sont  pas  pour 
cela  de  nature  différente.  L’érysipèle,  souvent  précédé  de 
mouvement  fébrile,  lorsqu’il  se  développe  à  l’occasion  d’une 
irritation  ou  d’une  phlegmasie  gastrique  qui ,  suivant  sou 
degré  d’intensité,  en  modifie  diversement  la  marche,  a  été 
désigné  sous  les  noms  de  bi  lieu  oc ,  gangreneux ,  malin  ,  selon 
qu’on  le  croyait  compliqué  d’une  fièvre  bilieuse,  adynamique 
ou  ataxique.  M.  Weatherhead  n’a  point  considéré  d’espèce 
particulière  d’érysipèle,  et  il  a  bien  fait;  il  ne  parle  que  de 
l’érysipèle  en  général,  auquel  il  donne  pour  caractère  dis¬ 
tinctif  d’être  contagieux  ;  en  cela  ,  il  s’appuie  de  l’opinion  de 
Sydenham  et  d’Hofmann  :  il  aurait  pu  encore  recourir  a  l'au¬ 
torité  de  Cuilen  ,  qui  a  rangé  cette  maladie  parmi  les  exan¬ 
thèmes.  Je  ne  sais  jusqu’à  quel  point  l’érysipèle  peut  être 
contagieux  ,  et  je  doute  fort  qu’il  le  soit  jamais  3  l’auteur  de  cet 
essai  ,  oui  l’a  vu  régner  épidémiquement  pendant  deux  ans  a 


bord  d’un  vaisseau  de  S.  M.  britannique,  aurait  dû  nous 


décrire  l’affection  concomitante,  qu’il  ne  fait  qu’indiquer, 
celle-ci  étant  peut-être  la  seule  contagieuse ,  si  tant  est  qu’il 
y  ait  eu  vraiment  contagion  ,  ce  dont  il  est  permis  de  douter, 
puisque  l’auteur  ne  le  prouve  point.  Produit  par  une  cause 
externe ,  l’érysipèle  parcourt  fréquemment  scs  diverses  pé~ 
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riodes  sans  être  accompagné  d’aucun  dérangement  dans  les 
fondions;  d’autres  fois,  l’irritation  de  !a  peau  réagit  sur  la 
membrane  digestive,  et  devient  la  cause  occasionelle  de  symp¬ 
tômes  d’irritation  gastrique  :  mais  ici ,  il  n’y  a  pas  la  moindre 
apparence  de  contagion  à  redouter. 

Quant  aux  autres  symptômes  indiqués  dans  cette  seconde 
section  par  M.  Weatherhead,  pour  établir  le  diagnostic  de 
1  érysipèle  et  de  l’érythème,  ils  ne  présentent  rien  de  remar¬ 
quable  ;  seulement,  l’auteur  croit  que  l'inflammation  érysipé¬ 
lateuse  a  pour  action  spéciale  d’exciter  l’exhalation  à  répandre 
la  sérosité  dans  le  tissu  cellulaire  environnant,  déterminant 
ainsi  l’œdème  au-dessous  de  la  peau ,  et  la  vésication  entre 
celle-ci  et  l’épiderme,  il  ne  dit  pas  que  ce  soit  par  là  que 
s’échappe  le  principe  morbifique;  car,  à  l’exemple  du  doc¬ 
teur  Willan,  il  a  cherché  à  s’inoculer  l’érysipèle,  et  n’a  pu 
y  réussir  :  la  même  expérience  tentée  sur  plusieurs  autres  per¬ 
sonnes  a  donné  le  même  résultat  ;  malgré  cela,  l’auteur  n’en 
persiste  pas  moins  dans  l’idée  que  l’érysipèle  est  contagieux,  et 
il  est  persuadé  que  si  l’infection  n’a  pas  lieu  par  la  peau,  elle 

s’effectue  par  le  poumon  ou  par  toute  autre  voie .  risum 

teneaf.is. 

Après  avoir  cherché  à  séparer  l’érysipèle  du  phlegmon  et 
de  l’érythème,  l’auteur,  par  un  rapprochement  des  plus  bi¬ 
zarres,  s’efforce  de  prouver,  dans  son  dernier  article,  qu’il 
existe  une  affinité  très-grande  entre  l’érysipèle  et  la  fièvre  puer¬ 
pérale  ,  et  que  même  il  est  probable  que  ces,  deux  affec¬ 
tions  sont  de  même  nature  ,  parce  que  le  symptôme  le  plus 
constant  de  l’érysipèle  est  l’effusion  de  la  sérosité,  qui  n’est 
autre  chose  que  le  produit  de  son  action  particulière;  de 
même,  l’effet  le  plus  constant  de  la  fièvre  puerpérale  est  de 
déterminer  également  la  formation  d’une  collection  séreuse. 
C’est  sur  ces  deux  propositions  que  se  fonde  M.  Weatherhead 
pour  établir  l’identité  des  deux  affections.  Mais  cette  asser¬ 
tion  est  purement  gratuite,  car,  pourquoi  fa  péritonite 
puerpérale  ressemblerait-elle  plutôt  à  l’érysipèle,  que  la  péri¬ 
tonite  ordinaire  ,  qui  n’en  diffère  que  par  la  circonstance  des 
couches  ,  et  que  la  pleurésie ,  qui  est  ,  comme  la  péritonite  , 
l’inflammation  d’une  membrane  séreuse,  souvent  suivie  d’un 
épanchement  de  sérosité  ?  On  voit  évidemment  quelle  confu¬ 
sion  jetteraient  dans  l’étude  des  maladies  de  semblables  rap- 
prochcmens,  et  combien  il  est  peu  raisonnable  de  supposer  a 
une  maladie  une  nature  spéciale  qui  imprime  à  l’organisme 
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telle  ou  telle  direction.  Si ,  moins  préoccupé  de  cette  idée  * 
M.  Weatherhead  eut  regardé  ces  affections  comme  inflam¬ 
matoires  ,  et  qu’il  les  eût  distinguées  simplement  d’après  les 
caractères  tirés  de  leur  siège,  au  lieu  de  faire  revivre  des 
opinions  abandonnées  depuis  long-temps,  il  aurait  fait,  'a  la 
vérité,  un  travail  qui  n’aurait  rien  offert  de  neuf,  mais  qui 
eût  été  plus  en  harmonie  avec  l’état  actuel  de  la  science  :  au 
lieu  de  cela,  nous  lui  devons  un  livre  qui  tend  a  la  faire 
rétrograder. 


Le  dévouement  des  médecins  français  et  des  sœurs  de 
Sainte-Camille  ;  hommage  à  la  vertu  ;  par  madame  Du- 
feesnoy.  Paris,  1822.  ln-80. 

Le  dévouement  des  médecins  français  et  des  sœurs  de 
Sainte- Camille ;  ouvrage  qui  a  obtenu  la  première  men¬ 
tion  honorable  au  concours  de  l’Académie  française;  par 
M.  Gaulmier.  Paris,  1822.  In -8°. 

Barcinonis ,  Gallorum  cJevotiones  medicœ  carmen ,  auclore 
Abel,  avec  la  traduction  française.  Paris,  1822.  I11-80. 

Les  poètes  sont  comme  les  oiseaux,  ils  chantent  avant  et 
après  le  péril  ;  mais  ils  sont  les  interprètes  de  la  reconnais¬ 
sance  et  de  l’admiration  publiques  ,  et,  sous  ce  rapport ,  Igur 
mission  n’est  pas  sans  importance.  Que  les  lauriers ,  la  gloire  et 
même  les  faveurs  de  Plutus  soient  la  juste  récompense  de  leurs 
chants  ,  quand  ils  choisissent  des  sujets  propres  h  élever  l’ame 
et  à  inspirer  l’amour  de  la  vertu  !  Que  le  dédain  ou  l’indigna- 
tion  soit  le  seul  salaire  des  chants  prodigués  a  des  inléiêts 
d’un  jour,  qui  paraissent  si  chétifs  près  de  ceux  de  l’huma¬ 
nité!  Jusqu’en  1822,  nos  poètes  de  tous  les  étages ,  depuis 
le  divin  Molière  jusqu’au  plus  obscur  fabricant  de  vaude¬ 
villes,  s’étaient  complus  à  11e  parler  des  médecins,  sur  la 
scène,  que  pour  les  livrer  au  ridicule.  Eu  1822 ,  les  théâtres 
ont  retenti  de  couplets  en  l’honneur  des  médecins  français  qui 
n’ont  pas  craint  d’aller  â  Barcelonne  lorsque  la  fièvre  jaune 
y  régnait.  Tous  ces  couplets  n’étaient  pas  bons,  mais  les 
joyeux  élèves  d’Apollon  ,  qui  les  ont  faits  ,  avaient  de  fort 
bonnes  intentions.  Prompte  à  rehausser  la  gloire  nationale  , 
l’Académie  s’empressa  de  mettre  au  concours,  pour  sujet  de 
prix,  le  dévouement  des  médecins  français  et  des  sœurs  de 
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Sainte-Camille  que  Barceioime  a  vus  dans  ses  murs  a  l’instant 
où  les  habitans  de  cette  ville  étaient  en  proie  à  une  horrible 
épidémie. 

Nous  avons  pensé  que  nos  lecteurs  ne  liraient  pas  sans  in¬ 
térêt  quelques  passages  extraits  de  trois  pièces  de  vers  que 
le  public ,  ami  des  lettres ,  a  distinguées  dans  la  foule  de  celles 
qui  ont  été  mises  en  lumière. 

M.  Gaulmier  ne  trouvera  pas  mauvais  que  nous  parlions 
d’abord  des  vers  de  madame  Dufresnoy  ;  il  sait  quel  charme 
secret  est  attaché  aux  productions  d’une  femme  distinguée 
non  par  le  hasard  de  la  naissance,  mais  par  un  talent  peu 
commun. 

Un  long  cri  de  douleur  descend  des  Pyrénées. 

Fléau  du  Nouveau-Monde,  un  mal  contagieux. 

Sur  les  ailes  des  vents  porté  sous  d’autres  cieux  , 

El  sorti  tout  à  coup  de  sa  prison  flottante, 

Au  milieu  de  l’Espagne  héroïque  et  tremblante, 

De  ses  noires  vapeurs  empoisonne  les  airs. 

Le  mal  étend  au  loin  sa  fureur  meurtrière. 

Ouel  est  donc  sa  nature,  et  d’où  vient  son  pouvoir? 

Mystère  impénétrable,  il  résiste  au  savoir, 

Et  semblable  et  divers  il  confond  la  prudence. 

L’un,  tout  h  coup  soumis  à  sa  noire  influence, 

Meurt  d’un  feu  dévorant  par  la  fièvre  allumé  ; 

L’autre,  glacé,  muet,  livide,  inanimé, 

N’offre  à  l’œil  effrayé,  ni  la  mort  ni  la  vie. 

M.  Gaulmier  suppose  qu’après  avoir  erré  autour  de  Barce- 
lonue  ,  il  entre 

.  Dans  ce  dernier  asile 

Où  dort  de  l’homme  éteint  la  dépouille  fragile. 

Lieu  de  paix,  de  néant,  de  silence  et  de  deuil. 

il  rencontre  un  vieillard  qui  lui  raconte  les  ravages  causés  par 

la  fièvre  jaune  dans  cçtte  ville  malheureuse.  Après  avoir  fait 

un  tableau  des  scènes  affreuses  que  présente  une  grande  cité 

en  proie  a  une  maladie  si  redoutable,  ce  vieillard  dit  des 

médecins  français  : 

» 

Ils  ont  frémi .  .  .  d’horreur  et  non  pas  d’épouvante. 

et  des  sœurs  de  Sainte-Camille  : 

L’homme  peut  les  bénir;  Dieu  seul  peut  les  payer. 

Habitantes  du  ciel  sur  la  terre  exilées, 

Aux  humaines  douleurs  victimes  immolées, 


» 
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Le  malheur  est  l’objet  de  leur  culte  divin  ; 

Consoler  et  souffrir,  voilà  tout  leur  destin. 

Emules  de  celui  que  leur  prière  adore, 

Leur  patrie  est  aux  lieux  où  l’homme  les  implore. 

La  mort  de  l’infortuné  Mazet  a  très-heureusement  inspiré 
M.  Gaulmier. 

Quel  trépas  dans  nos  murs  jette  une  horreur  nouvelle  ? 

Pour  qui  coulent,  ces  pleurs  ?  O  trop  justes  regrels  ! 

Pleurez-  c’est  un  héros,  un  martyr,  un  Français. 

11  tombe  loin  des  bords  de  sa  belle  patrie, 

Loin  des  bras  maternels,  dans  la  Heur  de  sa  vie  : 

A  son  sixième  lustre  il  manquait  deux  printemps. 

Adieu  jeunesse  ,  espoir,  gloire,  amour,  doux  insians  ; 

Sous  le  fléau  vainqueur  il  a  courbé  la  tête  ; 

La  mort  prend  sa  victime.  .  .  et  le  ciel  sa  conquête. 

Ah!  jeune  infortuné!  sur  le  lit  de  douleur 
11  nommait  les  objets  qu’il  privait  du  bonheur, 

Chargeait  de  ce  dépôt  l’amitié  tutélaire  ; 

Et  son  dernier  soupir  fut  un  vœu  pour  sa  mère. 

Enfin  ,  échauffé  par  la  contemplation  d’un  si  beau  dévoue¬ 
ment  ,  qui  lui  rappelle  celui  d’un  si  grand  nombre  de  Fian¬ 
çais  ,  le  poète  s’écrie  : 

Mère  en  héros  féconde  ,  6  France,  heureux  séjour. 

Des  talens,  des  vertus  la  patrie  et  le  temple  , 

Long-temps  reine  du  monde,  aujourd’hui  son  exemple, 

Terre  d’humanité,  de  courage  et  d’honneur, 

Vainement  la  fortune  accabla  ta  grandeur  : 

Ta  grandeur  vit  encor  5  sur  l’Europe  éLonnée 
Tu  domines  toujours,  de  splendeur  couronnée. 

Oh  !  que  j’aime  à  te  voir,  du  milieu  des  revers, 

Apparaître  sublime  aux  yeux  de  l’univers, 

Corriger  du  desûn  les  erreurs  inGdelles, 

,  Cacher  tes  vieux  lauriers  sous  des  palmes  nouvelles, 

Et  relevant  ton  front  par  le  sort  abattu  , 

Reconquérir  ta  gloire  à  force  de  vertu. 

Et  loi  qui  ne  dus  pas  revoir  son  doux  rivage  , 

Du  haut  des  cieux  au  moins  souris  à  son  hommage; 

Souris  :  l’humanité  gémit  sur  ton  cercueil  ; 

De  les  jeunes  vertus  la  patrie  est  en  deuil; 

Ton  beau  nom,  du  trépas  perçant  la  nuit  profonde. 

S’unit  aux  noms  sacrés  des  bienfaiteurs  du  monde, 

Et  la  gloire  à  la  mort  redemande  tes  jours  : 

La  mort,  c’est  un  moment,  la  gloire,  c’est  toujours. 


Citerons-nous  des  vers  latins  après  ce  qu’on  vient  de  lire? 
Nous  pensons  que  tous  les  talens  doivent  être  encouragés  et 
récompensés ,  mais  il  est  temps  que  chaque  peuple  ne  chante 
ses  héros,  ses  grands  hommes  et  ses  bous  citoyens  que  dans 
la  langue  nationale,  et  quelque  pure  que  soit  la  latinité  de 
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M.  Abel,  quelque  correcte  que  soit  sa  versification,  une 
oreille  chatouilleuse  goûtera  difficilement  une  pièce  de  vers 
qui  commence  ainsi  : 

Culpœ  sat ,  eheu!  proxima ,  vorlices 
Inter ,  moveri  sœculci  vidimus. 

Cependant ,  comme  nos  abonnés  sont  familiarisés  avec  le  lan¬ 
gage  des  muses  d’Ausonie,  peut-être  ne  liront- ils  pas  sans 
intérêt  cette  partie  de  l’ode  de  M.  Abel  : 

Sic  pestilens  hum  carpit  Iberiam , 

Flatuque  cives  enecat  A f ricus , 

Immane  credas  lucluosam 
Usque  suis  Jore  Barcincmem 
TJtbem  sépulèhrum.  IVon  -via  Jletibus  , 

IVon  ulla  Insti  labe  domus  vacat  ; 

IVon  sacra  templorum  frequenti 
Retligio  caret  ipsa  luctu. 

Quin  morbus  idem  matribus  additos 
Patrcsque  natosque  arripit.  Omina  , 

Fur  b  ce  falisccntes  iniquis 
S idenbus ,  meliora  poscunt. 

Farluna  ( votis  q nippe  IJeus  javet) 

Prœsens  Iberi  Sequana  mox  erit  ; 

Cladisque  jratefnœ  ,  salubri 
Aaxilio  ,  removebit  œstum. 

H  isp  anus  et  qui  flebiliter  gémit 
G  a  llum  gemenli  senliet  obvium  : 

*  JVU  s  axa  ,  nil  montes  euntem 

Impediunt;  neque,  plaga  cœli  , 

Ter  rebit  Auster . 

Nous  rendrons  pleinement  justice  aux  sentimens  patrio¬ 
tiques  qui  ont  inspiré  les  poètes  français,  mais  nous  11e  pou¬ 
vons  nous  empêcher  de  blâmer  la  manière  dont  ils  ont  envi¬ 
sagé  le  sujet  qu’ils  avaient  à  traiter.  Lorsque  MM.  Pariset, 
Bally  et  François,  lorsque  M.  Audouart  lurent  envoyés  en 
Espagne,  d’après  leur  demande,  ceux-l'a  par  S.  Exc.  le  mi¬ 
nistre  de  l’intérieur,  celui-ci  par  S.  Exc.  le  ministre  de  la 
guerre ,  ce  ne  fut  point  parce  que  Barcelonne  manquait  de 
médecins  ou  de  médecins  habiles,  mais  parce  que  le  gouver¬ 
nement  français  jugea  nécessaire,  et  avec  raison,  d’envoyer 
dans  cette  malheureuse  ville  des  médecins  honorés  de  la  con- 
fiance  publique,  pour  chercher  des  documens  officiels  et  faire 
des  observations  sur  la  nature  et  la  contagion  de  la  fièvre 
jaune ,  afin  d’en  préserver  la  France.  Représenter  ces  coura¬ 
geux  ministres  d’Esculape  comme  des  sauveurs  envoyés  par 
la  France  à  l’Espagne ,  c’est  aller  au-delà  de  la  vérité,  et  les 
tome  xiv.  12 


poètes  du  dix-neuvième  siècle  ne  doivent  pas  ignorer  qu’un 
poète  du  dix-huitième  a  dit  : 

Bien  n’est  beau  que  le  vrai  ,  le  vrai  seul  est  aimable. 

Personne  n’admire  plus  que  nous  le  dévouement  des  deux 
commissions  françaises  envoyées  a  Barcelonne;  mais  l’on  pa¬ 
rait  avoir  oublié  que  MM.  Desgenettes  et  Duméril  furent  en¬ 
voyés  en  Espagne  il  y  a  environ  seize  ans  :  peut-être  appar¬ 
tenait-il  aux  poètes  de  rappeler  ce  dévouement ,  dont  on  ne 
parle  point  parce  qu’il  n’est  pas  de  cette  année,  et  qui 
mérite  d’autant  moins  d’être  oublié,  que  MM.  Fariset, 
Audouart  et  François  n’ont  fait  qu’imiter  en  1821  ce  que 
MM.  Desgenettes,  Duméril,  Bally  et  Berthe  avaient  fait  en 
ï8o5.  Suum  cuique  ;  c’est  encore  un  poète  qui  a  dit  cela. 


Floue  médicale  des  Antilles ,  ou  Traité  des  plantes  usuelles 
des  colonies  françaises ,  anglaises ,  espagnoles  et  portu¬ 
gaises  •  par  M.  E.  Descôurtilz ,  D .  M.  P.,  peinte  par 
J. -Th.  Descôurtilz.  Paris,  1821-1822.  Tome  I ,  en  dix- 
sept  livraisons  in-8°. ,  formant  292  pagçs  de  texte  et  68 
planches  retouchées  au  pinceau. 

Il  n’est  pas  de  médecin  éclairé  en  France  et  à  l’étranger 
qui  ne  connaisse  la  Flore  médicale  décrite  par  Chaumeton  , 
MM.  Poiret  et  Chamberet,  et  peinte  par  M.  Turpin  ;  on  de¬ 
vait  s’attendre  que  le  succès  brillant  de  cette  utile  entre¬ 
prise  en  ferait  naître  d’autres.  M.  Descôurtilz  paraît  avoir 
eu  l’intention  d’ajouter  une  sorte  de  suite  à  ce  bel  ouvrage, 
en  entrant  d’ailleurs  dans  des  détails  que  ne  comportait 
pas  une  Flore  générale.  Nul  autre  pays,  plus  que  les  An¬ 
tilles,  n’offre,  dit-il ,  a  1  homme,  dans  l’état  de  santé,  plus 
de  plantes  et  de  fruits  destinés  a  la  lui  conserver,  ou ,  quand 
il  l’a  perdue,  plus  propres  a  la  lui  rendre;  nul  pays,  par 
conséquent,  n’est  plus  digne  d’une  Flore  médicale  parti¬ 
culière. 

L’éloge  de  la  botanique  est  l’introduction  obligée  de  toute 
Flore,  de  tout,  ouvrage  sur  cette  science.  M.  Descôurtilz  ne 
s’écarte  pas  de  cet  usage.  Il  cite  les  hommes  les  plus  remar¬ 
quables  des  temps  les  plus  reculés  qui  ont  cultivé  la  science 
des  végétaux,  puis  il  indique  M.  Mérat  comme  marchant  su? 
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Ses  traces  de  Salomon  ,  d’Hippocrate,  de  Galien,  d’Hérophile, 
d’Erasisîrale  ,  d’Asclépiade,  de  Dioscoride  et  d’antres  mé¬ 
decins  illustres  qui  ont  consacré  leurs  veilles  à  étudier  et  ana¬ 
lyser  les  plantes,  et  sont  parvenus  à  y  trouver  la  santé  pour 
des  hommes  qui  vivaient  plus  long-temps  que  nous,  bien 
qu’ils  commissent  les  mêmes  excès,  qu’ils  fussent  enclins 
aux  mêmes  vices,  et  sujets  a  nos  mêmes  maladies.  11  serait 
•honteux,  dit  ensuite  M.  Descourtilz,  qu’a  l’inspection  d’une 
plante  dont  il  aurait  prescrit  l’usage,  le  médecin  ne  put 
assigner  à  ce  végétal  un  nom,  une  classe,  une  famille, 
lin  genre;  quoi  de  plus  dangereux  et  de  plus  humiliant  que 
de  se  trouver  hors  d’état,  par  ignorance,  de  relever  une  er¬ 
reur  d’apothicaire.  M.  Descourtilz  a  parfaitement  raison  , 
et  l’on  peut  attribuer  en  partie  a  l’indifférence  des  médecins 
de  nos  jours  pour  l'étude  de  la  matière  médicale,  la  bonne 
opinion  que  pins  d’un  pharmacien  a  prise  de  soi-même,  parce 
que  sur  ce  point  il  est  un  peu  moins  ignorant  que  le  médecin 
dont  il  exécute  les  ordonnances.  Au  reste  ,  on  sait  très-bien 
que  les  pharmaciens  ne  sont  pas  tous  de  profonds  bota¬ 
nistes ,  la  routine  tient  lieu  de  science  a  plusieurs  ;  mais  il 
serait  a  désirer  que  cette  connaissance  pratique  ne  manquât 
aucun  médecin.  Quoi  qu’il  en  soit,  M.  Descourtilz  a  raison 
d’insister  sur  futilité  d’uu  grand  nombre  de  plantes,  et  de 
faire  remarquer  que  l'on  trouvera  dans  le  règne  végétal  (fau¬ 
tant  plus  de  ressources  contre  les  maladies  ,  que  les  produc¬ 
tions  en  seront  étudiées  avec  plus  de  soin. 

Dans  une  Flore  écrite  par  un  médecin  et  pour  des  méde¬ 
cins  ,  on  pense  bien  que  la  partie  botanique  ne  s’y  trouve 
qu’à  titre  de  complément.  M.  Descourtilz  s’est  attaché  à 
donner  des  descriptions  courtes  et  exactes  :  tel  a  été  son  but. 
On  doit  le  louer  d’avoir  en  outre  presque  toujours  cherché  a 
peindre  les  rapports  du  végétai  avec  le  pays,  le  lieu  où  on  Le 
trouve  ,  ainsi  que  son  port  et  son  aspect  :  c'est  en  quelque 
sorte  en  faire  le  portrait. 

M.  Descourtilz  pense  que  l’expérience  seule  peut  faire  con¬ 
naître  exactement  les  propriétés  d’une  plante  ;  mais  il  n’est 
pas  exact  de  dire  que,  la  décomposiiioù  chimique  altérant 
:  les  corps  ,  on  ne  peut  avoir,  par, ce  moyen  ,  qu’une  idée  su¬ 
perficielle  de  leurs  parties  constituantes;  cela  est  vrai  de 
l’analyse  des  corps  organiques  à  l’aide  d’un  feu  violent  et  des 
j  réactifs  qui  dénaturent  complètement  leurs  tissus,  mais  cela 
lestfauxde  l’analyse,  aujourd’hui  si  habilement  mise  aexéeution 
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par  les  Thénard,  les  Pelletier,  etc.,  qui  sépare  seulement  les 
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uns  des  autres  les  matériaux  immédiats  des  végétaux,  et  qui , 
s’il  est  permis  de  s'exprimer  ainsi  ?  les  dissèque  ,  mais  ne  les 
détruit  pas. 

Guidé  par  le  désir  d’être  utile  surtout  au  médecin  euro¬ 
péen  qui  arrive  aux  Antilles,  l’auteur  n’a  pas  cru  devoir 
suivre  l’ordre  alphabétique,  ni  l’ordre  systématique.  Un  pra¬ 
ticien  ,  appelé  ,  dit-il ,  pour  traiter  une  péripneumonie,  sau¬ 
ra-t-il  que  le  gornho  peut  être  substitué  a  ia  graine  de  lin, 
les  Heurs  de  i’urène  a  celles  de  la  inoiène  ?  Pour  éviter  cet 
inconvénient  dans  une  Fiore  locale  et  purement  médicale,  il 
a  cru  devoir  ranger  les  plantes  des  Antilles  d’après  leurs  pro¬ 
priétés  et  l’action  directe  ou  indirecte  qu’elles  exercent  sur 
nos  organes;  il  a  porté  l’attention  jusqu’à  désigner  autant 
que  possible  les  parages  où  les  plantes  se  plaisent  de  préfé¬ 
rence,  et  faire  connaître  aux  amateurs  de  leur  culture  la  na¬ 
ture  du  soi  qui  leur  convient.  Pour  faire  preuve  d’une  exac¬ 
titude  scrupuleuse  et  très-importante  dans  une  matière  aussi 
délicate  qu’une  thérapeutique  locale,  ii  a  stipulé  soigneuse¬ 
ment  les  doses  et  les  modes  de  préparation. 

L’ordre  que  suit  M.  Descourtilz  est  à  peu  près  celui  que 
M.  Alibert  a  si  bien  établi  dans  sa  Thérapeutique  ;  mais  on 
pensera  généralement  qu’a  l’exemple  de  ce  savant  professeur, 
M.  Descourtilz  aurait  dû  rejeter  les  vieilles  dénominations 
ùe  b  celtiques  ,  à’ errhins ,  de  sialagogues ,  ou  du  moins  n’en 
point  faire  le  titre  de  chacune  des  classes  de  sa  Flore  ;  enfin  , 
pour  achever  la  part  de  la  critique,  M.  Descourtilz  montrera 
sans  doute  moins  de  courroux  contre  les  chirurgiens,  et  moins 
de  confiance  dans  les  mulâtresses  des  Antilles  ,  lorsqu’il  ré¬ 
fléchira  que  les  opinions  médicales  ne  doivent  point  diviser 
les  hommes  ,  et  que  l’expérience  de  gens  éclaires  vaut  bien 
îa  routine  de  l’ignorance.  Par  exemple,  si  j’étais  avec  lui 
aux  Antilles,  sans  doute  il  trouverait  plus  raisonnable  que 
je  me  misse  entre  ses  mains,  ou  dans  celles  d’un  chirurgien, 
que  dans  celles  des  empiriques  dont  ces  îles  sont  inondées. 

Les  dix-sept  livraisons  de  l’ouvrage  de  M.  Descourtilz,  que 
nous  avons  sous  les  yeux  ,  renferment  l’histoire  des  plantes 
stomachiques,  aromatiques,  amères,  fébrifuges,  antiscorbu¬ 
tiques  et  vermifuges.  Parmi  les  soixante-huit  planches  qui 
enrichissent  îe  texte,  nous  avons  surtout  remarqué  celles  qui 
représentent  l’abricotier  des  Antilles,  mamrr-ea  americaua , 
L. ,  le  roucouïer,  bijea  orcllana ,  L. ,  le  cocotier,  cocos  nu - 
eifera  y  L. ,  le  latanier  épineux,  chamœrops  Antillarumy  la 
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ketmie  acide,  hibiscus  sabdariffa ,  L, ,  le  grenadier, punicct 
granatum ,  L.,  l’ananas  conique,  l’oranger  âcre,  citrus  au- 
ftiiUium  sylvestres ,  L. ,  le  dolic  à  pois  cuisans,  dolichos  pru - 
riens,  L. ,  ia  passiflore  â  feuilles  de  grenade,  passijïora  Iciuri - 
folia,  L.,  la  passiflore  quadranguiaire ,  passiflora  quadrau - 
gulans ,  L.,  le  cierge  â  grandes  fleurs  ,  cactus  grand tflorus  y 
•L- ?  le  cierge  divergent,  cactus  divaricatus ,  L.  ,  le  cierge 
queue  de  souris  ,  cactus  flagellif orrais ,  L. ,  enfin,  le  cierge 
réticulé ,  cactus  rcticulatus ,  L.  Parmi  ces  planches  ,  il  eu 
est  que  M.  Turpin  ne  désavouerait  pas;  les  autres  ne  leur 
cèdent  guère,  et  l’on  doit  féliciter  M.  Descourtilz d’enri¬ 
chir  la  littérature  médicale  d’un  aussi  bel  ouvrage,  que 
le  public  accueille  avec  un  empressement  qui  en  fait  i’éioge 
le  plus  complet. 


8m  la  structure  de  la  langue  ;  par  le  docteur  C.-J.  Baur  % 
Professeur  extraordinaire  à  ï  Université  de  Tubingue . 

La  langue,  dont  la  base  s’étend  jusque  dans  le  pharynx  , 
qu  on  a  considérée  comme  la  cavité  commune  des  voies  aé¬ 
riennes  et  alimentaires  ,  remplit,  par  sa  situation  même,  des 
fonctions  variées ,  qui  lui  donnent  la  prééminence  sur  les 
autres  organes  des  sens.  Sa  surface  sert  d’organe  gustatif  au 
commencement  du  canal  alimentaire,  et  sa  grande  mobilité 
fait  que,  durant  la  mastication,  elle  sert  a  pousser  les  ali- 
mens  sous  les  dents  et  à  former  le  bol,  qu’elle  concourt  â  la 
déglutition,  qu’elle  aide  à  la  succion,  etc.  Sa  surface  est 
parsemée  d'une  couche  d’organes  lubréfians.  A  l’égard  des 
voies  aériennes  ,  avec  lesquelles,  aussi  bien  qu’avec  une  partie 
du  pharynx  ,  elle  a  l’hyoïde  pour  base  commune  ,  elle  sert  a  la 
formation  de  la  voix  ;  et,  par  ses  connexions  avec  l’épiglotte  , 
eiie  contribue  à  fermer  l’ouverture  de  la  glotte  pendant  la 
déglutition. 

Des  fonctions  aussi  complexes  doivent  bien  faire  supposer 
<1  avance  que  la  langue  a  une  texture  très-compliquée,  d’au¬ 
tant  plus  même  que  les  parties  oui  entrent  dans  sa  compo¬ 
sition  ne  sont  pas  exclusivement  réservées  pour  telle  ou  telle 
de  ces  fonctions,  mais  qu’elles  se  confondent  les  unes  avec 
les  autres  à  tel  point ,  qu’il  en  résulte  un  vrai  chaos  qu’on  ne 
saurait  débrouiller  parfaitement. 

Lu  filet,  si  on  examine  la  langue  de  bas  en  haut,  on  trouve 
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d’abord  ,  a  la  vérité,  des  couches  musculaires  régulièrement 
établies,  séparées  les  unes  des  autres  par  du  tissu  cellulaire 
et  même  de  la  graisse,  et  entre  lesquelles  se  répandent  les 
nerfs  et  les  vaisseaux  sanguins  :  mais  bientôt  les  faisceaux- 
musculaires  se  séparent  et  se  confondent  vers  le  dos  de  la 
langue,  d'où  il  résulte  une  telle  intrication  ,  qu’on  croirait 
avoir  sous  les  yeux  une  masse  hétérogène.  La  texture  mus¬ 
culeuse  de  la  langue  offre  un  phénomène  qui  parie  hautement 
contre  cette  loi  de  l’anatomie  générale ,  en  vertu  de  laquelle 
on  prétend  que  le  caractère  principal  des  muscles  soustraits  à 
l’empire  de  la  volonté  consiste  dans  la  pâleur  des  libres  ,  leur 
entrecroisement ,  leur  direction  en  plusieurs  sens  différehs  , 
et  l’absence  de  fibres  tendineuses.  Dans  la  langue  ,  on  voit 
les  fibres  musculaires  rouges  pâlir  peu  a  peu;  d’abord  sépa¬ 
rées  les  unes  des  autres  ,  elles  s’entrelacent  tout  aussi  intime¬ 
ment  que  celles  du  cœur,  et,  nulle  part,  on  n’aperçoit  aucune 
trace  de  tendon.  Cependant  ,  personne  ne  peut  dire  que  cet 
organe  soit  le  moins  du  monde  soustrait  à  l’empire  de  la  vo¬ 
lonté.  À  la  vérité ,  le  tissu  de  la  langue  présente  une  couche  de 
graisse  répandue  dans  les  interstices  des  libres  musculaires  ,  et 
dont  on  ne  trouve  point  de  traces  dans  les  muscles  sur  les¬ 
quels  la  volonté  n’exerce  pas  d’influence. 

La  langue  de  l’homme  est  celle  qui  parait  avoir  la  texture 
la  plus  compliquée;  c’est  au  moins  celle  que  la  ténuité  des 
fibres  et  la  mollesse  de  la  graisse  rendent  le  plus  difficile  â 
étudier  :  on  est  donc  obligé  de  s’aider  â  cet  égard  des  lu¬ 
mières  de  l’anatomie  comparée. 

Chez  tous  les  mammifères ,  on  aperçoit,  de  chaque  côté  de  la 
langue,  un  muscle  hyo-glosse  et  un  stylo-glosse.  Ce  dernier, 
en  particulier,  s’étend  jusqu’à  la  pointe  de  l’organe ,  on  il  se 
réunit  avec  celui  du  côté  opposé,  d’où  il  suit  que  les  deux 
sîylo-glosses  forment  la  circonférence  de  la  langue.  L’byo- 
glosse  couvre  davantage  le  bord  de  celle-ci  vers  sa  base,  et 
ses  fibres  atteignent  jusqu’à  la  face  supérieure.  Entre  elles 
s’insinue  le  muscle  génio-glosse ,  qui  s’étend  en  manière 
d’éventail,  remplissant  l’espace  compris  entre  le  corps  de 
l’hyoïde  et  la  pointe  de  la  langue,,  où  se  confondent  les  deux 
sîylo-glosses.  Chez  la  plupart  des  mammifères,  spécialement 
chez  tous  les  herbivores,  on  trouve,  dans  la  gouttière  for- 
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muscle  se  trouve  même  chez  le  dromadaire  ,  animal  chez  le¬ 
quel  Guendler  parait  ne  l’avoir  point  vu,  mais  il  manque 
chez  les  carnivores  ,  tels  que  le  loup  ,  le  chien  ,  le  chat  •  etc. 
Dans  la  même  gouttière,  on  trouvé  une  couche  de  graisse 
molle  qui  entoure  les  vaisseaux  et  les  nerfs,  principalement  la 
tranche  linguale  du  nerf  trifacial.  Mais  ,  chez  la  plupart  des 
animaux,  le  dos  de  la  langue  est  encore  couvert  d'une  couche, 
souvent  compacte  et  régulièrement  organisée,  qui  est  pincée 
au-dessus  du  muscle  hyo-glosse,  s’entrecroise  avec  ses  fibres, 
paraît  naître  de  la  peau  du  dos  de  la  langue,  et  se  réunit, 
vers  la  pointe  de  cet  organe,  avec  le  muscle  stylo-glosse  y 
qu’elle  renforce.  Ce  muscle  a  tout  l’air  d’un  muscle  cutané, 
destiné  surtout  aux  côtés  de  la  langue*  les  animaux  chez  les¬ 
quels  il  est  le  plus  prononcé  sont  le  bœuf  et  le  cochon;  il 
manque  chez  l’homme  ,  où  le  muscle  stylo-glosse  paraît  le 
remplacer,  car  ce  dernier  adhère  plus  intimement  a  la  peau 
de  la  langue,  et  se  trouve  fortifié  dans  son  trajet  par  un 
grand  nombre  de  fibres  nées  des  téguinens.  Ce  muscle  s’entre¬ 
lace  d’une  manière  si  intime  avec  le  tissu  papillaire  de  la 
langue,  qu’on  ne  parvient  qu’avec  beaucoup  de  peine  a  iso¬ 
ler  ce  tissu.  C’est  a  travers  sa  Substance  que  les  extrémités 
déliées  des  nerfs  ,  et  des  vaisseaux  sortent  pour  se  glisser 
dans  les  papilles.  Depuis  la  base  de  la  langue  jusqu’à  sa 
pointe,  la  couche  s’épaissit  peu  à  peu,  les  fibres  postérieures 
se  portent  obliquement  vers  le  muscle  stylo-glosse ,  et  les  an¬ 
térieures  lui  sont  parallèles,  de  sorte  que  ce  muscle  ne  fait 
plus  qu’un  avec  elle  a  l’extrémité  de  l’organe.  Entre  les  fibres 
de  ce  muscle,  ii  existe,  surtoutdans  le  cheval,  un  grand  nombre 
de  petits  follicules,  qui  peuvent  être  comprimés  par  lui ,  quand 
il  se  contracte.'  A  en  juger  d’après  son  origine  et  sa  situation  , 
il  ride  la  peau  de  ia  langue,  notamment  le  tissu  papillaire  , 
redresse  un  peu  les  papilles ,  et  aide  le  muscle  stylo-glosse  a 
courber  un  peu  la  pointe  de  l’organe.  A  l’égard  de  celte  dis¬ 
position  ,  outre  les  différences  que  je  viens  d’indiquer,  les 
mammifères  en  présentent  encore  beaucoup  d’autres,  mais 
moins  importantes.  Ainsi,  dans  le  loup,  le  chien  et  la  bre¬ 
bis,  le 
li  lang 

que  cette  pointe  est  mince  et  tout  à  fuit  plate;  et ,  chez  ces 
animaux,  une  portion  du  muscle  hyo-glosse  se  réfléchit  vers 
îe  dos  de  la  langue,  en  place  du  muscle  dorsal;  dans  le  che¬ 
val  ,  ce  dernier  naît  séparément  de  l’hyoïde.  La  base  de  la 


muscle  génio-glosse  ne  s’étend  pas  jusqu’à  la  pointe  de 
ne,  que  le  muscle  stylo-glosse  atteint  seul,  de  sorte 
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langue  ne  repose  pas  sur  l’hyoïde  dans  tous  les  animaux  7 
comme  chez  l’homme  ;  dans  la  brebis,  le  loup  et  le  chien  , 
les  muscles ,  au  voisinage  de  cet  appareil  osseux,  sont  tout  a 
fait  séparés  Pun  de  Pautre ,  et  le  vide  qui  existe  entre  eux  et 
l’hyoïde  est  rempli  par  de  la  graisse  et  des  follicules.  Par 
conséquent  aussi ,  chez  ces  animaux  ,  comme  la  langue  peut 
moins  agir  sur  l’épiglotte,  a  cause  de  son  éloignement,  on 
trouve  le  muscle  hyo-épiglottique ,  qui  se  porte  du  bord  supé¬ 
rieur  du  corps  de  Phyoïde  à  la  face  supérieure  de  l’épiglotte, 
a  l’extrémité  de  laquelle  son  tendon  se  réunit  ordinairement 
avec  celui  du  côté  opposé*  mais  chez  les  animaux  dont  la 
base  de  la  langue  repose  sur  Phyoïde,  comme  chez  Phomme  , 
une  portion  du  muscle  génio-glosse  se  détache  pour  se  rendre 
a  la  face  supérieure  de  Pépiglotte ,  dans  les  ligamens  posté¬ 
rieurs  de  la  glotte  ;  on  pourrait  la  nommer  muscle  glosso-épi- 
giottique,  ou  du  moins  serait-on  tout  aussi  fondé  à  la  consi¬ 
dérer  comme  un  muscle  particulier,  que  les  petites  dente¬ 
lures  de  Porbiculaire  de  la  bouche,  avec  lesquelles  il  a  beau¬ 
coup  d’analogie,  et  dont  on  a  fait  autant  de  muscles  a  part. 

Ces  divers  muscles  de  la  langue  forment ,  au  centre  cle  cha¬ 
cune  de  ses  deux  moitiés ,  un  noyau  remarquable  de  fibres 
croisées  eu  tous  sens ,  et  dont  les  interstices  sont  remplis  de 
graisse.,  A  mesure  qu’on  se  rapproche  du  point  central,  on 
voit  les  faisceaux  musculaires  se  séparer  peu  'a  peu  les  uns 
des  autres,  et  les  intervalles  qu’ils  laissent  entre  eux  se  rem¬ 
plir  de  graisse.  Chacun  de  ces  muscles  envoie  peu  a  peu  ses 
fibres  dans  le  noyau,  de  sorte  que  plus  chacun  d’eux  se 
trouve  éloigné  de  ce  noyau,  plus  il  s’épaissit,  tandis  qu’en 
s’en  rapprochant  il  s'amincit,  et  finit  par  s’y  perdre  entiète- 
ment;  d’où  il  résulte  par  conséquent  que  le  centre  acquiert 
du  volume  aux  dépens  des  muscles.  Les  fibres  qui  s’enfon¬ 
cent  dans  le  noyau  lingual  conservent  la  même  direction  que 
celle  qu’elles  avaient  dans  le  muscle ,  tandis  que  celui -ci  se 
rapprochait  du  noyau  :  au  contraire,  les  faisceaux  fibreux 
d’un  muscle  s’entrecroisent  toujours  d’abord  régulièrement 
avec  ceux  du  muscle  voisin ,  ce  qu’on  voit  surtout  d’une  ma¬ 
nière  bien  manifeste  a  la  face  inférieure  de  la  langue.  Là, 
par  exemple,  le  muscle  lingual  en  envoie  un  en  dedans,  entre 
deux  faisceaux  du  génio-glosse,  et  un  en  dehors  entre  ceux  de 
l’hyo-glosse  et  du  stylo-glosse.  Dans  l’endroit  où  il  cesse,  le 
génio-glosse  envoie  ses  faisceaux  entre  ceux  du  stylo-glosse. 
Après  la  première  décussation  superficielle ,  les  faisceaux 
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musculaires  deviennent  a  la  vérité  plus  pâles  et  plus  minces, 
niais  ils  se  continuent  néanmoins  dans  le  noyau  tout  entier,  se 
partageant  en  faisceaux  de  plus  en  plus  petits,  ce  qui  fait 
que  l’entrecroisement  se  continue  sans  fin,  et  donne  lieu, 
dans  l’intérieur  de  la  langue,  a  la  masse  inextricable  qu’on 
peut  appeler  le  noyau  lingual,  masse  qu’on  voit  être  pro¬ 
duite  par  les  «muscles»  de  la  langue,  de  manière  â  pouvoir 
changer  la  forme  de  cet  organe,  et  a  lui  procurer  beaucoup 
de  mobilité. 

Ou  n’aperçoit  le  noyau  lingual  d’aucun  point  de  la  surface 
de  la  langue,  parce  qu’il  est  partout  couvert  de  fibres,  dont 
la  régularité  ne  permet  point  de  soupçonner  qu’a  la  fin  de 
leur  trajet  elles  éprouvent  une  pareille  intrication.  On  ne 
peut  pas  non  plus  l’isoler  complètement,  parce  que  tous  les 
muscles  qui  le  couvrent  ne  s’y  enfoncent  que  peu  a  peu.  Chez 
l’homme  seul  il  paraît  n’être  couvert  que  du  tissu  papillaire, 
sur  le  dos  de  la  langue ,  ou  du  moins  sur  une  partie  de  cette 
surface,  parce  que  l’homme  est  privé  du  muscle  dorsal  de  la 
langue,  que  le  stylo-glosse  ne  remplace  qu’en  partie. 

Il  se  forme  un  noyau  dans  chaque  moitié  de  la  langue , 
parce  que  les  muscles  dont  j’ai  parlé  entrent  par  paires  dans 
cet  organe  ;  et  les  deux  noyaux  se  réunissent  ensemble ,  parce 
que  les  muscles  génio-glosses  des  deux  côtés,  lorsqu’ils  s’en  ■ 
rapprochent,  ont  leurs  fibres  entrelacées,  comme  j’ai  dit  que 
l’étaient  celles  des  autres  muscles,  de  sorte  qu’il  n’y  a  réelle¬ 
ment  qu’à  sa  face  inférieure  que  la  langue  se  partage  en  deux 
moitiés  latérales,  qu’elle  est  indivise  a  sa  face  supérieure,  et 
que  la  couche  musculaire  qui  couvre  celle-ci  11’est  séparée 
qu’en  arrière  dans  une  petite  étendue,  tandis  qu’en  avant 
les  deux  côtés  ne  tardent  pas  a  se  réunir  pour  ne  former 
qu’une  seule  couche. 

A  la  partie  postérieure,  ou  la  hase  de  la  langue,  le  noyau 
est  plus  épais  que  vers  la  pointe,  parce  qu’il  s’amincit  peu  à 
peu,  et  qu’il  y  a  plus  de  graisse  entre  les  faisceaux  muscu¬ 
laires  en  arrière  qu’en  avant,  ce  qui  fait  aussi  que  la  pointe 
de  la  langue  en  est  la  partie  la  plus  mobile  :  c’est  aussi  pour 
cette  raison  que  la  quantité  et  la  densité  de  la  graisse  varient 
beaucoup  chez  les  divers  animaux.  C’est  chez  l’homme  qu’elle 
est  la  plus  molle,  et  qu’on  en  trouve  le  moins,  de  sorte  que 
c’est  lui  qui  a  la  langue  la  plus  mobile  et  la  plus  flexible.  Les 
mammifères  carnassiers  et  les  cochons  n’ont  également  qu’une 
graisse  molle  et  peu  abondante.  Les'animaux  chez  lesquels  on 
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en  trouve  le  plus,  sont  le  boeuf,  le  chameau  et  le  cheval,  dont, 
les  intervalles  des  faisceaux  entrecroisés,  surtout  'a  la  base  de 
la  langue,  sont  remplis  d'une  épaisse  couche  de  graisse,  cir¬ 
constance  qui  fait  aussi  que  ces  animaux  sont  ceux  chez  les¬ 
quels  on  parvient  le  plus  aisément  a  mettre  la  texture  du 
noyau  lingual  en  évidence,  a  part  même  le  volume  plus  con¬ 
sidérable  qu'il  présente  chez  eux.  Ainsi,  par  exemple,  ce 
noyau  ,  dans  chaque  moitié  latérale  de  la  langue  de  la  vache, 
a  six  lignes  de  long,  une  et  demie  d'épaisseur,  et  une  de 
largeur,  après  qu'on  a  enlevé  toutes  les  fibres  qui  suivent 
une  direction  régulière. 

Dans  le  chien  et  le  loup  on  trouve  étendu,  depuis  la  pointe 
de  la  langue  jusqu'entre  les  deux  muscles  génio-glosses ,  un 
cordon  fibro-cartiiagineux,  dont  la  face  supérieure  est  couverte 
de  fibres  musculaires  obliques,  et  ne  tient  point  aux  muscles 
de  la  langue.  Ce  n’est  qu'a  l’extrémité  de  ta  pointe  de  la  lan¬ 
gue  que  ce  cordon  est  uni  aux  fibres  du  muscle  stylo-glosse  : 
sa  partie  postérieure,  qui  va  toujours  en  s’amincissant,  se 
termine,  sous  la  forme  d'un  filet  délié ,  dans  le  tissu  cellu¬ 
laire  placé  entre  les  muscles  génio-glosses  des  deux  côtés. 
Ce  corps  soutient  la  pointe  de  ia  langue,  qui  est  plate  et 
faible,  et,  au  moyen  tant  de  ses  connexions  avec  elle  que  de 
ses  propres  muscles,  il  aide  à  la  courber,  ce  qui  permet  au 
chien  et  au  loup  de  Japper.  Dans  le  chameau,  le  cheval  et  la 
chèvre,  on  trouve  quelque  chose  d’analogue,  c'est-à-dire  qu’au, 
même  endroit  on  rencontre  un  épaississement  des  tégumens 
de  la  langue,  mais  qui  ne  renferme  pas  de  fibro-eartilage. 

J  ajouterai  les  remarques  suivantes  à  l'égard,  des  nerfs  et 
des  vaisseaux  de  la  langue. 

Chez  tous  les  mammifères,  les  nerfs  paraissent  se  distri¬ 
buer  à  peu  près  de  la  même  manière  que  chez  L’homme.  Ou 
trouve  de  chaque  côté  un  nerf  hypo-giosse ,  un  nerf  gustatif 
provenant  de  la  cinquième  paire,  et  un  nerf  glosso-pharyngien. 

Le  nerf  hypo-glosse  fournit  toujours  des  branches  a  l’ap¬ 
pareil  moteur;  mais,  dans  la  brebis,  il  donne  un  long  ra¬ 
meau,  qui  se  porte,  avec  le  nerf  gustatif ,  jusqu'à  la  pointe 
de  la  langue,  et  dont  on  peut  suivre  plusieurs  filets  jusque 
dans  les  papilles  lenticulaires. 

Le  nerf  gustatif  de  la  cinquième  paire  s'insinue  toujours  , 
avec  l'artère,  dans  ia  gouttière  qui  sépare  le  muscle  génie- 
glosse  du  stylo-glosse.  Dans  le  hanguroo  seulement  on  voit, 
une  grosse  branche  de  cejnerf  passer,  avec  un  rameau  ailé  - 
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liel  correspondant,  dans  l’intervalle  des  deux  muscles  génio- 
giosses.  Ce  nerf  se  divise  en  un  très-grand  nombre  de  petites 
Lranehes,  dqnt  on  en  compte,  par  exemple,  quarante  dans 
le  chien.  Plusieurs  de  ces  branches  se  subdivisent  jusqu’à 
former  dix  rameaux,  qui  s'insinuent  obliquement  dans  le 
noyau  lingual,  s’anastomosent  souvent  ensemble,  et  peuvent 
être  poursuivis  jusque  dans  le  tissu  papillaire  de  la  langue. 

Le  nerf  glosso- pharyngien  traverse  le  muscle  hyo-glosse , 
pour  se  rendre  à  la  face  supérieure  de  la  langue,  et  il  se  dis¬ 
tribue  aux  papilles  fongiformes.  Dans  le  chameau,  qui  a 
s,"pt  de  ces  papilles,  ayant  chacune  une  ligne  de  long  sur  trois 
lignes  de  large,  on  peut  y  suivre  t rois  grosses  branches,  qui 
se  partagent ten  à  peu  près  vingt  plus  petites,  lesquelles  ,  en 
s’anastomosant,  forment  un  réseau  ,  dont  les  dernières  termi¬ 
naisons  pénètrent  jusqu’à  la  surface  des  papilles,  et  y  pro¬ 
duisent  de  petites  saillie?  ,  presque  semblables  aux  villosités 
intestinales.  Mais  plusieurs  branches  se  rendent  aussi  à  la 
capsule  membraneuse  qui  enveloppe  ces  papilles,  comme 
d’ailleurs  on  voit  beaucoup  de  rameaux  des  nerfs  de  la  langue 
qui  semblent  se  perdre  dans  les  portions  des  tégnmens  de  cet 
organe  où  l’on  n’aperçoit  pas  de  papilles. 

Chez  tous  les  animaux  ,  -à  l’exception  de  l’anomalie  pré¬ 
sentée  par  le  kanguroo,  l’artère  linguale  occupe,  à  la  face  in¬ 
férieure  de  la  langue,  la  gouttière  placée  entre  les  muscles, 
et  ses  branches  y  sont  entourées  de  tous  côtés  par  celles  cîu 
nerf  gustatif.  Elle  se  partage,  en  dehors  et  en  dedans,  en  un 
nombre  infini  de  rameaux  ,  qui  se  comportent,  à  l’égard  du 
tissu  papillaire  de  la  langue ,  de  meme  que  les  artères 
ciliaires  envers  la  choroïde,  a  leursoitie  de  la  sclérotique. 
I  s  y  forment  tles  réseaux  ,  qu’on  aperçoit  sans  peine  dans 
une  langue  bien  injectée,  lorsqu’on  enlève  le  tissu  papil¬ 
laire  avec  précaution,  et  qu’on  l’examine  à  contre-jour. 


Cas  de  mort  causée  par  le  vomi-purgatif  de  31.  Leroy  ; 
par  L.  Suc  ri  et  ,  Médecin  à  Châlons- sur- Saône. 

Si  une  foule  de  saltimbanques  ,  tant  nationaux  qu’étran¬ 
gers,  sûrs  de  l’impunité,  exploitent  impudemment  en  France 
la  crédulité  de  la  multitude  ignorante,  si  la  philanthropie, 
tous  les  jours,  .déplore  la  perte  prématurée  de  quelques 
chefs  de  famille  victimes  du  cupide  charlatanisme,  si,  jus- 
qu  'an iomd'hui ,  elle  a  vainement  demandé  au  législateur  de 
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bonnes  lois  sur  la  police  médicale, qu’il  nie  soit  au  moins  per¬ 
mis,  puisqu’on  ne  peut  faire  plus ,  délivrera  la  presse  cette 
notice  nécrologique  pour  éclairer  le  public  ,  et  lui  apprendre 
à  redouter  les  prétendues  panacées  des  homicides  jongleurs. 

Un  homme,  âgé  de  trente-sept  ans,  fort,  vigoureux,  indis¬ 
posé  depuis  cinq  ou  six  jours,  mais  si  faiblement  qu’il  va¬ 
quait  toujours  a  ses  occupations  habituelles  ,  prend,  dans  la 
matinée  du  22  novembre  de  cette  année ,  une  cuillerée  à 
bouche  du  vomi-purgatif  vendu  par  le  nommé  Leroy,  gendre 
de  feu  Pelgas  :  grande  irritation  déterminée  par  ce  médica¬ 
ment  violent  sur  la  membrane  gastrique  ;  conséquemment, 
crispation  de  ses  follicules  muqueux,  diminution  notable  de 
sa  sécrétion,  et  production  de  vomituritions  seulement.  Le 
lendemain ,  à  la  même  heure ,  le  malade  avale  deux  cuillerées 
du  purgatif  débité  par  l'humoriste  :  selles,  pour  les  raisons 
précitées,  peu  nombreuses,  développement  presque  soudain 
d’une  vive  phleginasie  dans  le  tissu  gastro-intestinal,  et  mort 
le  même  j ou C 7  a  sept  heures  du  soir,  avant  mon  arrivée. 

Le  24,  aidé  de  M.  Fleury ,  mon  confrère,  je  fis  la  section 
cadavérique  ;  nous  trouvâmes  les  vaisseaux  de  l’estomac  et  des 
intestins  grêles  tellement  injectés,  que  la  couleur  de  ces  vis¬ 
cères  contrastait  extraordinairement  avec  celle  des  gros  in¬ 
testins,  exempts  de  toute  altération  morbide,  ainsi  que  les 
autres  organes  de  l’abdomen.  La  muqueuse  stomacale  était  en 
grande  partie  détruite;  le  reste,  celledu  duodénum,  du  jéju¬ 
num  et  de  1  iléon  cédaient  au  moindre  effort,  et  s’attachaient , 
sous  forme  d’une  pulpe  visqueuse,  à  l’extrémité  des  doigts. 

Cet  individu  n’est  pas  le  premier  qui,  dans  le  Châlonnais , 
ait  été  moissonné  par  ce  remède  mortifère  :  heureux  ceux  aux¬ 
quels  il  n’a  donné  que  des  convulsions.  La  vente  n’en  devrait- 
elle  pas  être  prohibée?  L’humanité  outragée  réclame  cette 
justice. 


Note  sur  les  sourds-muets ,  et  la  possibilité  présumée  de  les 
faire  entendre ,  quand  le  nerf  auditif  existe  bien  con¬ 
formé;  par  J.  Swan. 

E.  Rohles ,  âgée  de  trente-six  ans  ,  vint  au  monde  avec  une 
imperloration  des  deux  conduits  auditifs.  On  aperçoit  une 
petite  fente  dans  l’oreille  droite,  dont  le  pavillon  se  com¬ 
pose  seulement  du  lobule  et  d’une  partie  de  la  conque.  Du 
côté  gauche ,  la  fissure  est  un  peu  plus  prononcée  ,  quoique 


(  >§9  ) 

sa  profondeur  n'outrepasse  point  un  seizième  de  pouce;  Po~ 
Teille  externe  a  la  forme  ordinaire,  mais  les  élévations  n’y  sont 
pas  bien  prononcées  ,  et  il  n’y  a  pas  de  communication  entre 
T  air  extérieur  et  la  membrane  du  tympan,  si  toutefois  cette 
dernière  existe.  Ail  commencement  de  sa  huitième  année  seu- 
iement,  cette  personne  commença  à  parler,  et  ce  ne  fut  qu’a 
l’âge  de  douze  ans  qu’elle  paria  parfaitement.  Aujourd’hui  elle 
se  fait  comprendre  de  tout  le  monde.  Si  celui  qui  lui  parie  se 
trouve  derrière  elle,  elle  n’entend  pas  aussi  bien.  Elle  n’en¬ 
tend  le  bruit  d’une  montre  que  quand  elle  place  cet  instru¬ 
ment  sur  une  partie  quelconque  de  sa  figure,  et  non  quand 
elle  se  contente  dé  le  mettre  dans  ia  bouche.  Elle  et  ceux  qui 
l’entourent  pensent  qu’elle  entend  par  la  bouche  et  le  nez,  et 
qu’elle  devine  ce  qu’on  lui  dit  d’après  le  mouvement  des  lèvres  ; 
mais  ce  qui  prouve  que  les  choses  ne  se  passent  pas  ainsi, 
c*est  qu’elle  entend  distinctement,  même  lorsqu’elle  ferme  la 
bouche  et  les  yeux  ,  et  qu’elle  se  bouche  le  nez.  Un  mouchoir 
placé  devant  la  bouche,  ou  l’occlusion  du  nez,  prpduit  quelque¬ 
fois  une  légère  différence,  mais  je  pense  que  ce  n’est  qu’en  di¬ 
minuant  la  superficie  de  la  face.  J’ai  appuyé  le  doigt  sur  l’em¬ 
placement  du  conduit  auditif,  j’ai  même  couvert  cet  endroit 
d’un  linge  épais,  sans  que  la  personne  entendît  moins  bien. 
Elle  entendait  parfaitement  à  la  distance  de  quatre  pieds,  son 
visage  étant  couvert  d’un  mouchoir  de  toile,  ou  même  d’une 
flanelle;  mais  elle  cessait  d’entendre  quand  on  la  couvrait  d’une 
pièce  de  drap.  Dès  qu’on  enlevait  ces  divers  objets,  sur-le- 
champ  elle  comprenait  tout  ce  qu’on  lui  disait.  Je  répétai  cette 
expérience  un  autre  jour  :  la  personne  entendit  toutes  les  ques¬ 
tions  que  je  lui  adressai,  mais  d’autant  moins  bien,  qu’on  lut 
couvrit  davantage  la  tête.  Les  premiers  essais  avaient  eu  lieu 
chez  elle  ,  entre  nous  deux  seulement.  Je  fis  les  suivans  chez 
moi,  et  en  présence  de  plusieurs  personnes  :  on  observa  quel¬ 
ques  différences ,  qui  doivent  être  attribuées  à  celle  des  voix  et 
des  objets  dont  on  se  servit.  Elle  entendit  parfaitement  un  cla¬ 
vecin  à  la  distance  de  sept  ou  huit  pieds,  et  l’entendit  moins  bien 
quand  on  lui  eut  couvert  la  tête.  L’application  d’un  mouchoir 
sur  l’endroit  ou  devaient  exister  les  conduits  auditifs,  n’ap¬ 
porta  aucun  changement.  On  la  fit  asseoir  devant  le  clavecin, 
et  on  lui  couvrit  la  tête;  alors  elle  entendit  moins  bien,  mais 
l’audition  redevint  plus  claire  lorsqu’elle  eut  posé  la  main  sur 
l’instrument.  Un  mouchoir  de  soie,  serré  avec  force  autour  du 
bras,  l’empêchait  d’entendre.  Quand  elle  touchait  le  clavecin 
avec  les  dents  ou  la  figure ,  elle  entendait  très-bien.  Elle  n’en- 


C  *90') 

tetidaît  îe  bruit  des  cloches  que  de  très-près,  quoique  celle  de 
ia  cathédrale  soit  très-grosse,  et  qu'on  l’entende  de  fort  loin. 

On  employa  pour  cette  jeune  fille  les  moyens  ordinaires 
d’éducation  ,  et  l’on  11e  prit  aucun  soin  particulier  pour  lui 
•faire  comprendre  les  paroles  qu’on  lui  adressait.  On  se  de¬ 
mande  donc,  d’après  cela,  pourquoi  les  sôurds-muets  n’ap¬ 
prennent  souvent  pas  h  entendre,  malgré  toute  la  peine 
qu’on  se  donne  pour  les  instruire.  Si  Ton  fait  abstraction 
des  sujets  cirez  lesquels  le  nerf  acoustique  n’est  pas  bien 
conformé,  cela  dépend  sans  doute  de  ce  que  l’attention  de 
ces  infortunés  est  portée  toute  entière  sur  les  signes  ,  et  qu’on 
ne  s’attache  point  à  perfectionner  les  moyens  capables  de  re¬ 
médier  a  ^imperfection  du  conduit  auditif  externe.  E11  effet, 
personne  n’ignore  que  l’exercice  développe  et  accroît  la  sensi¬ 
bilité  des  nerfs  destinés  aux  organes  des  sens.  C’est  ce  que  les 
faits  snivans  démontrent  pour  l’ouïe  en  particulier.  Beaucoup 
de  jeunes  gens  n’ont  point  l’oreille  musicale;  elle  ne  se  for¬ 
merait  pas  chez  eux  ,  si  l’on  ne  s’attachait  pas  à  la  développer  ; 

•  mais  je  crois  qu’en  s’y  prenant. bien  ,  et  y  mettant  toute  l’at¬ 
tention  nécessaire  ,  011  peut  presque  toujours  apprendre  la 
musique,  et  juger  aussi  bien  des  tons  que  beaucoup  de  per¬ 
sonnes  auxquelles  la  nature  a  accordé  une  oreille  musicale  au 
plus  haut  degré.  De  meme  les  nerfs  et  les  muscles  se  déve¬ 
loppent  a  force  d’exercice.  Quand  un  membre  a  été  fortement 
irrité,  on  trouve  les  nerfs  plus  volumineux,  quoique  sains  , 
au-dessus  du  siège  de  la  maladie.  Le  nerf  facial  est  plus  gros 
chez  les  individus  qui  ont  les  traits  du  visage  fort  développés, 
et  il  paraît  aussi  se  diviser  en  un  plus  grand  nombre  de  ra¬ 
meaux  ,  tandis  qu’au  contraire,  citez  les  sujets  apathiques, 
il  est  si  petit  et  si  mince ,  qu’on  a  beaucoup  de  peine  à  en 
trouver  les  filets.  On  peut  donc  présumer  d’après  cela  que 
l’exercice  des  nerfs  faciaux  perfectionnerait  le  sens  de  l’ouïe. 
Nul  doute  que  beaucoup  de  personnes  n’entendent  aussi  par 
la  face  ,  même  quand  l’oreille  est  bien  organisée,  car  j’ai  sou¬ 
vent  entendu  la  voix  humaine,  quoique  je  me  bouchasse  en¬ 
tièrement  une  oreille.  J’ai  une  fois  vu  leconduit  auditif  com¬ 
plètement  obstrué  par  le  cérumen  ,  sans  qu’il  en  résultât  la 
surdité ,  quoique  cette  accumulation  donnât  lieu  a  tous  les 
accidens  qui  l’accompagnent  ordinairement. 

Je  pense  donc  qu’il  peut  être  avantageux  aux  sourds-muets 
de  les  contraindre  a  exercer  beaucoup  les  parties  dans  les¬ 
quelles  se  distribue  le  nerf  facial. 
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Observations  météorologiques  relevées  de  celles  fades  à  VObse 
vatoire  Royal ,  du  23  octobre  au  21  novembre  1822  inclusivement , 
temps  de  la  durée  du  soleil  dans  le  signe  du  scorpion  ,  ou  durée 
de  la  terre  en  opposition  avec  cette  constellation  , formant  le  mois 
météorologique  de  novembre,  de  3o  jours. 
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Température  la  plus  élevée  dul 
présent  mois,  1 4  deg.  5  dix. — La 
moins  élevée,  1  deg.  o  dix.  — 
Tempérai,  moy. .  8  deg.  8  dix. 
—  Celle  du  mois  précédent ,  1  1 
deg.  6  dix.  —  Celle  du  mois 
de  novembre  de  l’année  passée,  8 
deg.  4  dix. 


Plus  grande  pression  de 
l’atmosphère,  28  pouc.  5  lig. 
répondant  h  5  deg.  de  beau 
temps. —  Moins  grande  près. 
27  pouc.  7  lig.  répondant  à 
5  deg.  de  mauvais  temps. — 
Pression  moyenne,  28  pouc. 
o  lig. ,  répondant  à  variable  on 
temps  mixte. 


Vents  ayant  dominé  pen¬ 
dant  ce  mois,  ceux  de  la  par¬ 
tie  du  tS  ad  et  du  S  ud-  CJuesl , 
dans  la  proportion  de  16  jours 
sur  3o. 
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Observations  météorologiques  relevées  de  celles  faites  à  VObseï 
vatoire  Royal ,  du  a3  octobre  au  21  novembre  1822  inclusivement 
temps  de  la  durée  du  soleil  dans  le  signe  du  scorpion ,  ou  duré 
de  la  terre  en  opposition  avec  cette  constellation , formant  le  mot 
météorologique  de  novembre,  de  3o  jours. 
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Nombre  t3es  jours  dans  lesquels  il  est  tombé 
de  la  pluie ,  i  o. 

Dans  le  mois  précédent ,  )  5. 

Plus  grand  intervalle  sans  pluie,  6  jours. 


Hauteur  moy .  pen¬ 
dant  ce  mois  ,  o  mètl 
3  cenlimèt.  —  Celle  d 
mois  précédent ,  o  met 
2i  centira. 
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SIECLE 


CD1C 


^c//i//tÉta/r/j*e  f/r  / r  //un 


Tlienuomèlrc 


'hrrititfeth*  i/c  /a 


ap/ir/rmu  <. 


étpf/i/icnu  <///  u  de*  C  a//n 


arôme  Ire 


l  ondnv  -  —  - 
moy  danir  la  Tôt’  ritle 
du  matin  : 


'■raton 


ute  Prca'on 


atuv 


Saison  Mcté  or  ologdqwe  d’Eté 
du  10  Mar  a  an  21  Sept,  mime  année  Plus 
grande  chaleur  27  deu-  o  dix .  le  jo  Juin 

—  ^ foin  a  yranJe ,1  deyré a'îSurieme  4?  3^/oril 

—  - : - - —  —  Jour  ode  qetee  /nocturne,  aucun 

Température  mownne  de  cette  Saison  14 

deff  4  dix.  —  Celle  de  UC  te  procèdent  ri  degrés 
j,  ctut — Ttmpèr  ntoy.de  l anntetedey  l>  dixièmes . 
mat  de  Paria  e.rl  de  10  dei/rés  S  dixièmes . 


P!n,r  grande  Pression  de  Clünosphèie 
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M  emoire  sur  les  insectes  parasites  de  l'homme  et  de  divers 

animaux ,  ou  les  extozoaires ;  par  J.- J.  Virey. 

La  plupart  des  philosophes  qui  veulent  rendre  raison  de 
tout,  et  justifier  les  œuvres  de  la  nature  en  y  cherchant  des 
causes  finales,  ne  sont  pas  peu  embarrassés  pour  découvrir 
l’utilité  de  tant  d’espèces  parasites  et  malfaisantes  qui  dégra¬ 
dent  les  plus  nobles  créatures.  L’iilustre  Linné,  entre  autres, 
soutenait  que  les  poux  étaient  fort  nécessaires  aux  en  fan  s, 
pour  débarrasser  leur  tête  d’humeurs  lymphatiques  et  mu¬ 
queuses,  toujours  surabondantes  dans  cette  partie  du  corps, 
pendant  le  premier  âge. 

Cette  opinion  n’étant  rien  moins  que  démontrée,  et  au 
contraire  la  vermine  de  tête  multipliant  les  achores  et  d’autres 
efflorescences  morbides  du  cuir  chevelu,  l’on  n’a  point  de 
respect  pour  l’œuvre  de  la  nature,  car  l’on  s’efforce  sans  cesse 
de  se  débarrasser  des  races  parasites  qu’elle  fait  pulluler  sur 
les  diverses  espèces  d’animaux ,  comme  les  végétaux  qui  re¬ 
çoivent  de  notables  dommages  des  lichens  et  autres  produc¬ 
tions  importunes  qui  les  couvrent. 

Il  n’cn  faut  pas  conclure  ,  toutefois  ,  qu’il  n’existe  point  de 
car. ses  finales  ni  de  but  dans  l’universalité  des  êtres  ,  quoique 
les  uns  tendent  a  détruire  les  autres.  Non ,  sans  doute,  rien 
n’est  sans  motif  dans  le  monde,  et  la  nature,  qui  veut  que 
tout  change  et  se  renouvelle,  qu’aucune  matière  ne  demeure 
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inactive  et  superflue ,  a  placé  le  pauvre  a  côté  du  riche,  pour 
se  substanler  des  miettes  de  sa  table  ;  elle  offre  l’aliment  de 
l’insecte  parasite  dans  la  surabondance  des  humeurs  des  ani¬ 
maux  plus  puissans.  Ainsi  rien  n’est  perdu  dans  l’univers,  et 
chaque  individu  paie  sa  contribution  pour  faire  subsister  la 
grande  république  des  êtres,  puisqu’il  héberge  et  nourrit  ses 
garnisaires. 

AP  rès  la  classe  nuisible,  et  même  redoutable,  des  vers  in¬ 
testinaux  (appelés  entozoaireSj  parce  qu’ils  vivent  à  l’intérieur 
des  animaux),  une  grande  partie  des  insectes  aptères  suceurs 
sont  destinés  à  l’attaque  de  l’extérieur  du  corps  de  presque 
toutes  les  espèces  d’animaux,  à  tel  point  qu’il  y  a  des  in¬ 
sectes  parasites  d’autres  insectes  ;  ni  les  profondeurs  de  l’Océan, 
ni  les  hauteurs  de  l’atmosphère  ne  soustraient  même  les.  oi¬ 
seaux  et  les  poissons  h  ces  satellites  dégoûtans  qui  s’engrais¬ 
sent  a  leurs  dépens. 

Nous  ne  parlerons  pas  ici  des  espèces  qui  n’habitent  jamais 
constamment  sur  les  autres  animaux ,  et  qui  ne  l’insultent 
que  par  occasion,  comme  certains  insectes  piquans  ;  les  oestres, 
par  exemple,  ne  subsistent  qu’a  l’état  de  larve  chez  plusieurs 
bestiaux  ;  les  punaises  ne  s’attachent  que  momentanément  au 
corps  de  l’homme  et  des  animaux;  les  diptères,  comme  les 
cousins,  les  tanystomes,  tels  que  les  asiles,  hombilîes  ,  an¬ 
thrax  et  taons,  ou  les  athéricères,  comme  les  conops  et  syr- 
phes,  les  diverses  mouches  sucent  bien  parfois  le  sang  et  les 
humeurs  des  mammifères  et  des  oiseaux;  mais  les  véritables 
parasites  ,  à  demeure  fixe  sur  les  divers  animaux  ,  sont ,  outre 
les  hippobosques  et  autres  pupipares,  la  famille  des  acarides 
Çacarus ,  L.)  ou  mites,  les  hydrachnes  de  Millier,  et  divers 
petits  crustacés  pour  les  poissons  et  autres  aquatiques,  enfin 
les  genres  des  puces,  poux  et  ricins,  pour  presque  tous  les 
animaux  terrestres.  En  effet,  la  cuirasse  osseuse  des  tortues 
et  les  coquilles  épaisses  des  mollusques  testacés  ne  défendent 
nullement  ces  espèces  contre  d’aussi  faibles  ennemis. 

Ce  sujet  n’ayant  point  été  traité  particulièrement  dans  le 
Dictionaire  des  Sciences  médicales ,  il  devient  utile  de  rem¬ 
plir  celte  lacune,  d’autant  plus  qu’il  n’existe  point  de  traité 
spécial  sur  les  extozoaires ,  comme  il  y  en  a  sur  les  ento- 
zoaires. 

i°.  Les  animaux  terrestres,  ou  aériens,  sont  surtout  expo¬ 
ses  aux  attaques  de  ces  insectes  parasites  et  vivant  a  l’exté¬ 
rieur  du  corps;  les  animaux  aquatiques,  au  contraire,  nour- 
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rissent  plutôt  des  vers  intestinaux ,  car  leurs  enveloppes  écail¬ 
leuses  laissent  peu  de  prise  aux  parasites  externes.  D’ailleurs 
l’eau  paraît  être  le  lieu  originaire  des  vers  intestinaux  *,  tandis 
que  la  plupart  des  insectes  sont  d’origine  terrestre. 

2°.  Les  parties  du  corps  des  animaux  terrestres  que  recher¬ 
chent  de  préférence  les  extozoaires,  sont  celles  où  la  peau  se 
trouve  le  moins  épaisse  ;  de  la  vient  que  la  tête  et  le  pubis  ,  les 
aisselles,  etc.,  nourrissent  surtout  ces  races  parasites.  Il  en 
est  de  même  pour  les  extozoaires,  qui  vivent  aux  dépens  des 
poissons  ,  et  qui  se  fixent  près  des  branchies  et  vers  le  cloaque. 

3°.  Il  est  a  remarquer  encore  que  tous  ces  parasites  sont 
pourvus  de  pattes  nombreuses  (six,  ou  huit,  ou  dix),  munies 
plus  ou  moins  de  crochets  et  de  crampons  pour  adhérer 
fortement  à  la  peau,  aux  poils,  aux  écailles.  Les  hippo- 
bosques  et  ornithomyes  portent  des  moignons  d’ailes,  qui 
ne  leur  servent  point  pour  le  vol;  tous  les  autres  extozoaires 
sont  aptères,  et  marchent  lentement  pour  la  plupart.  Les 
puces  seules  ont  de  longues  cuisses  pour  le  saut,  et  les  hip- 
pobosques  courent  avec  rapidité.  Tous  ces  parasites  ont  des 
yeux  simples  ,  ou  rarement  réticulés.  La  grandeur  de  la  taille 
de  ces  insectes  n’est  pas  correspondante  a  celle  des  animaux 
qui  les  nourrissent. 

4°.  Quoique  beaucoup  d’entre  eux  aient  des  mâchoires  et 
des  mandibules,  ces  parties  sont  toutes  conformées  de  ma¬ 
nière  a  servir  plutôt  â  la  succion  qu’à  la  manducation.  En 
effet ,  la  nourriture  des  extozoaires  consiste  uniquement  à  sucer 
le  sang  ou  les  autres  liquides  du  corps  des  animaux.  Pour 
cet  objet,  plusieurs  répandent ,  dans  la  piqûre  qu’ils  font, 
une  humeur  âcre  ou  stimulante ,  comme  fait  la  punaise  ,  afin 
d’augmenter  rapidement  l’afflux  du  sang  dans  la  partie  bles¬ 
sée.  D’autres  espèces,  cependant,  ne  répandent  aucune  de 
ces  humeurs  irritantes. 

5°.  Plusieurs  parasites  vivent  non-seulement  à  la  surface 
du  corps  des  animaux,  mais  il  en  est ,  comme  les  cirons  de  la 
gale,  qui  pénètrent  plus  ou  moins  profondément  sous  l’épi¬ 
derme  ;  tels  sont  aussi  la  chique  et  le  nigua  des  Américains; 
d’autres,  comme  plusieurs  mittes,  descendent  jusque  dans  les 
cavités  du  corps  ;  on  a  trouvé  des  gennasus  marginatus  jusque 
dans  les  yeux  et  le  corps  calleux  du  cerveau  d’un  homme  a  : 
il  en  existe  parfois  dans  les  poumons  même  des  vieux  coqs  , 

1  II  y  a  long-lemps  que  celle  hypothèse  absurde  a  été  rcfuicc.  (J.) 

a  Hermann,  /j'/em.  apleror.  ,  fascic.  vi,  pl.  vi, 

i3. 


V 


(  *9^  ) 

ce  qui  les  fait  glousser,  et  on  présume  en  avoir  vu  aussi  dans 
des  iobules  pulmona-ires  des  moutons  atteints  de  la  clavelée. 

6°.  Le  même  animal  peut  nourrir  plusieurs  espèces  diffé¬ 
rentes  d’extozoaires,  qui  tous  ont  leur  domaine  particulier, 
témoin  l’espèce  humaine,  chez  laquelle  on  rencontre  les  pe- 
diculus  capitis  ,  corporis  et  pubis  ,  lesquels  ne  se  mêlent 
point.  La  même  espèce  de  parasites  peut  également  habiter  sur 
diverses  espèces  d’animaux  ,  mais  toujours  dans  des  lieux 
semblables  ou  analogues;  néanmoins,  chaque  espèce  d’animal 
nourrit  souvent  des  extozoaires  qui  lai  sont  particuliers  ;  ainsi 
le  pou  du  Nègre  est  aussi  nègre  et  d’une  forme  spéciale ,  tandis 
que  le  pou  de  l’homme  de  race  caucasienne  ou  blanche ,  est 
blanc. 

\ 

EXTOZOAIRES  TERRESTRES. 

7®.  Chaque  classe  d’animaux  a  son  genre  de  parasites 
ou  d’extozoaires,  qui  l’affectionnent;  ainsi  le  genre  pediculus 
est  presque  uniquement  attaché  aux  animaux  à  poils ,  ou  aux 
mammifères  ;  les  puces  s’y  attachent  aussi,  comme  les  hippo- 
hosques  et  les  ixodes. 

Les  ricins  ( ricinus  de  Geer) ,  excepté  une  espèce  qui  vient 
sur  le  chien  ,  sont  affectés  aux  oiseaux,  et  ont  des  pattes  bon- 
formées  pour  saisir  les  plumes. 

Les  gamasus  habitent  la  plupart  sur  d’autres  insectes, 
soit  coléoptères,  soit  gymnoptères,  ainsi  que  des  trbmbi- 
dions,  des  acarus ,  etc.  On  en  voit  aussi  sur  des  oiseaux. 

Plusieurs  ixodes  adhèrent  a  des  reptiles,  comme  les  tortues, 
les  lézards  ( ixodes  iguanœ  ;  acarus  sylvaticus ,  Fabr.,  etc.), 
et  aussi  aux  mammifères. 

Les  acarus ,  les  sarcoptes  (Latreille),  les  cirons  causent 
souvent  des  maladies  cutanées  aux  mammifères,  ou  du  moins 
pullulent  dans  plusieurs  ulcères  causés  par  ces  maladies. 

Les  nyctéribies  sont  des  insectes  pupîpares ,  comme  les  bip- 
pobosques,  affectés  au  genre  des  chauve-souris,  comme  les 
caris  y  etc.  :  les  argas  vivent  sur  les  pigeons  \ 

*  îl  y  a  des  espèces  à' acarus,  L -,  ou  cîe  gamasus ,  Fabr.,  portés  sur 
un  pédicule  sortant,  de  leur  anus*;  ils  s'attachent  à  des  insectes  sur  les¬ 
quels  -vivent  ces  parasites.  J)e  Geer  a  cru  que  ces  animaux  végétaient, 
à  peu  près  comme  des  champignons  ;  M.  Latreille  en  a  formé  son  genre 
uropode.  Plusieurs  mites,  ou  acarus ,  filent  de  la  soie  sur  les  fouilles 
des  plantes,  comme  font  les  araignées.  Geoffroy  Çlns.  juxris.)  a  cru 
qu’elles  produisaient  les  fils  de  la  Vierge,  en  automne,  mais  de  Geer 
a  reconnu  que  ceux-ci  sont  dus  plutôt  à  des  araignées. 


(  197  ) 

Tous  ccs  genres  appartiennent  a  la  classe  des  antliat&s  de 
Fabricius,  ou  insectes  a  suçoirs. 

EXTOZO  AIRES  AQUATIQUES. 

8°.  Les  parasites  aquatiques  appartiennent  presque  tous 
au  genre  oniscus  de  Linné,  ou  aux  crustacés  isopodes  de  La- 
treille,  ainsi  qu’a  la  famille  des  monocles,  ou  aux  branchio- 
podes ,  entomoslracés  de  Miiller ,  qui  ont  un  suçoir  et  des. 
pieds  a  crampons.  Fabricius  les  classe  ensemble  parmi  ses 
polygonales ,  bien  qu’ils  n’aient  pas  toujours  plusieurs  mâ¬ 
choires  et  mandibules,  comme  ce  nom  l’indique.  Cependant 
on  trouve,  dans  les  moules,  le  nymphon  grossipes ,  Fabr., 
et  sur  les  cétacés,  plusieurs  pycnogonum ,  qui  présentent  de 
grandes  ressemblances  avec  nos  araignées  faucheurs,  en  rap¬ 
prochant  celles-ci  des  cyames  et  des  chevrolles,  qui  sont  de 
vrais  crustacés.  Fabricius  les  met  au  rang  de  ses  antliates. 

Voici  donc  l’ordre  dans  lequel  on  peut  placer  tous  ces 
genres  de  parasites  aquatiques.  Les  crustacés  isopodes,  sur¬ 
tout  parmi  les  cysti branches,  offrent  plusieurs  genres  d’exto- 
zoaires  qui  s’attachent  aux  parties  extérieures  des  branchies 
des  poissons  et  les  tourmentent  beaucoup  ;  tels  sont  les  cya~ 
mus  ou  larunda  de  Leach,  les  caprella  ou  chevrolles  de 
M.  Lamark  ;  les  isopodes  ptérygibranches  de  M.  Latreiile  , 
nommés  poux  de  mer,  oestres  des  poissons,  appartiennent  au 
genre  cymothoa  de  Fabricius,  et  fatiguent  un  grand  nombre 
de  poissons,  qu’ils  piquent  et  sucent.  M.  Leach  en  a  donné 
des  descriptions,  ainsi  que  Pallas  et  M.  Risso.  Tous  ces  ani¬ 
maux  ont  de  dix  a  quatorze  pattes.  L’idotée  ( oniscus  ento -• 
mon ,  L.)  fait  surtout  la  guerre  â  plusieurs  crustacés  et  a  des 
poissons  voraces. 

Parmi  les  crustacés  branchiopodes ,  les  caîiges  de  Miiller 
sont,  armés  d’un  bec  avec  lequel  ils  attaquent  les  poissons , 
tel  est  le  monoculus  piscinus ,  L.,  et  les  argules ,  qui  font 
même  périr  les  têtards  de  grenouilles  et  les  épinoches.  D’au¬ 
tres  petits  genres,  les  cécrops ,  les  ozoles,  les  dichelestium , 
le  bopyre  ou  monoculus  crangorum ,  Fabr.,  qui  suce  les' 
squilles ,  sont  des  crustacés  qui  se  rapprochent  des  leruées , 
animaux  singuliers  que  Linné  rapportait  aux  vers  intestinaux 
des  poissons,  mais  qui  en  diffèrent. 

Enliii ,  les  arachnides  à  trachées  présentent  la  famille  des 
pycnogonides,  qui  se  compose  des  genres  pycuogonum ,  nym- 
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phon  ,  phoxichilus  (  analogues  aux  phalangiurn  ,  L.  ) ,  qui 
s'attachent  aux  cétacés  principalement,  et  a  divers  coquil¬ 
lages. 

Nous  avons  pu  examiner  la  plupart  de  ces  espèces  d’exto- 
zoaires  dans  la  belle  collection  d'insectes  d’Olivier,  célèbre 
entomologiste,  laquelle  est  maintenant  à  vendre,  et  qu’il  se¬ 
rait  a  désirer  de  voir  rester  en  France. 

Des  extozoaires  de  Vhomme. 

Nous  ne  ferons  pas  ici  la  description  de  la  puce  et  des  dif- 
férens  poux  et  cirons  si  connus  qui  attaquent  l'espèce  hu¬ 
maine*  mais  nous  devons  citer  les  espèces  les  moins  com¬ 
munes. 

i°.  Pulex  penetrans ,  L. ,  noirâtre,  ayant  le  bec  aussi 
long  que  le  corps*  tunga  de  Marcgrave,  Hist.  nat.  Brasil. , 
pag.  2*49  5  chique ,  espèce  de  puce,  Barrère,  Franc,  êquinox . , 
p.  2o3  ;  Catesby,  Nat.  Hist.  of  Carolin .,  tom»  m,  pl.  x, 
fig.  3;  Brown,  Hist.  Jarnaic.  ,  p.  4*3?  et  Sloane,  Jamais, 
introd .,  p.  125  et  Hist.,  tom.  n,  p.  191.  Elle  pénètre  dans 
lés  orteils  des  Nègres  et  d’autres  Américains  qui  marchent  nu- 
pieds  ,  et  la  femelle ,  pleine  d’œufs,  y  grossit  énormément  en 
faisant  un  trou  ,  qui  dégénère  en  ulcères  de  mauvais  carac¬ 
tère.  Cet  animal  diffère  du  nigua,  décrit  plus  loin. 

20.  Pediculus  nigritarum ,  Fabr.,  le  pou  des  Nègres,  est 
noir,  a  le  corps  rugueux,  sans  tache,  plus  petit  que  le  pou 
des  blancs,  la  tête  triangulaire,  grosse,  plane,  un  peu  fendue 
sur  le  devant.  Fabricius,  Systema  antliator . ,  p.  34o. 
Brunsvig. ,  i8o5.  In-8°. 

3°.  Acarus  san guisu gus ,  Fabr.,  Sjst.  entom .,  tom.  îv, 
p.  4^6,  ovale,  plane,  noir,  ventre  couleur  de  rouille;  an¬ 
tennes  en  masse;  huit  pieds  rouges  foncés  ;  les  deux  anté¬ 
rieurs  plus  longs  ;  se  trouve  en  Norwège.  Ixodes  sangui- 
sugus ,  Fabr. ,  Syst.  antliat. ,  p.  353.  Brunsvig. ,  1  So5.  In-8°. 

4°.  Acarus  scahiei ,  Fabr.  ;  sarcoptes  scabiei ,  Latr.  Il  y 
a  ceux  de  plusieurs  animaux  dans  leurs  gales.  Quoique 
M.  Mouronval  ait  nié  récemment  qu’on  y  découvre  cet  in¬ 
secte,  nous  l’avons  vu  nous-mêmes. 

5°.  Acarus  dysenteries .  Lin.,  Syst.  nat.  et  Amœn.  acad. , 
tom.  v,  p.  97,  ne  se  trouve  que  par  circonstance  dans  l’homme 
malade  de  ia  dysenterie;  ses  pieds  portent  deux  soies  :  il  a 
quatre  soies  à  l’extrémité  de  son  abdomen  ovale. 
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6h  Acarus  marginatus ,  Fabr.,  Entorn.  syst.,  tom.iv, 
p.  4^7  •>  Coquebert,  Ilhistr.  ins. ,  pl.  xxvn,  ng.  1 1 ,  gama- 
sus  marginatus ,  Hermann,  Mem.  apler . ,  fasc.  vi,  pl.  vi, 
oblong,  brun  ,  déprimé  ,  bordé  de  blanc.  îl  se  trouve  parfois 
dans  plusieurs  organes  humains,  selon  ce  dernier  auteur, 
qui  en  a  remarqué  a  l’intérieur  du  crâne. 

7°.  Ixodes  j ligua  ,  Latr.,  acarus  i ligua  ,  de  Geer,  aca¬ 
rus  américaines  ,  L.  Le  nigua,  ou  la  pique,  selon  Kahn, 
nommé  aussi  le  pou  des  bois ,  est  ovale ,  plane ,  de  couleur 
rouge  ou  hépatique,  avec  une  tache  blanche  sur  le  dos.  On 
le  nomme  aussi  pou  d'agouti  à  Cayenne  ,  selon  Barrère  9 
Franc,  équinox . ,  p.  2o4-  C'est  le  jatebucu  des  Brasiliens, 
au  rapport  de  Maregrave.  Il  est  très-petit,  et  adhère  à  la  peau 
avec  une  ténacité  extrême  ,  comme  les  autres  tiques.  On  le 
trouve  dans  les  bois,  surtout  après  les  temps  de  pluie;  il 
s’attache  tellement  aux  hommes  et  aux  animaux ,  en  abon¬ 
dance;  qu’on  a  la  plus  grande  peine  à  s’en  débarrasser,  et  qu’il 
excite  des  démangeaisons  insupportables.  On  le  fait  tomber  en 
se  frottant  avec  le  suc  de  citron.  Kahn  a  vu  des  chevaux  en  pé¬ 
rir,  tant  ils  en  étaient  couverts.  Cet  insecte  suce  le  sang  avec 
une  très-grande  force,  et  devient  très-renflé  et  gros  ;  alors  il 
se  laisse  tomber.  La  femelle  se  remplit  d’un  nombre  d’œufs 
considérable.  Le  mâle  se  place  sous  la  femelle,  et  la  féconde 
au  moyen  de  ses  palpes,  qui  portent  les  organes  mâles, 
comme  dans  les  araignées  ,  tandis  que  l’organe  femelle  est 
situé  sous  le  ventre.  Rhynchoprion  americanum  de  Her¬ 
mann  ,  Apter. ,  p.  7 1  ;  Kalm,  A  et.  holmïens. ,  p.  19  ;  an  1  754» 

8°.  Ixodes  ricihus  ,  Latr. ,  acarus  ricinus  ,  L.  et  de  Geer  , 
cynorhœstes  ricinus ,  Hermann,  est  la  tique  on  louvette,  com¬ 
mune  sur  les  chiens ,  les  bœufs,  et  qui  s’attache  aussi  par¬ 
fois  aux  hommes.  Sa  couleur  est  noire-violâtre  ;  son  corps 
ovale  et  renflé  ;  la  tête  et  les  pattes  sont  brunes  :  insecte  très- 
avide  de  sang  et  très-tenace  sur  la  peau  ;  il  se  trouve  aussi 
dans  les  bois. 

9°.  Ixodes  reduvius ,  Latr.  ,  acarus  redliviüs ,  Lin.,  a 
beaucoup  de  rapports  avec  le  précédent ,  mais  porte  une  tache 
ovale  sur  la  base  de  l’abdomen.  M.  Chabrier  prétend  que  la 
femelle  poud  des  œufs  par  son  bec  ,  ce  qui  est  invraisem¬ 
blable;  voyez  de  Geer,  Insect . ,  tom.  vu,  p.  ior,  pl.vi, 
fig.  1  :  011  l’a  trouvé  aussi  parfois  attaché  aux  hommes  qui 
soignent  les  bestiaux. 

io°.  Cynorhœstes  œgy plias }  Hermann-,  Apter  »,  fasdc.11 , 
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p.  66  ,  tab.  iv  ,  fig.  9,  est  noirâtre,  ovale,  et  bordé  de  blanc  ; 
il  se  trouve  ,  en  Egypte,  sur  les  bestiaux,  et  quelquefois  sur 
les  cultivateurs  ou  fellahs. 

ii°.  Leptus  autumncilis ,  Latr. ,  acarus  autumnalisy 
Shaw,  Miscellan.  zoolog. ,  tom.  n,  pl.  xlii,  est  petit,  rou¬ 
geâtre,  se  multiplie  en  automne  sur  diverses  graminées  et  des 
légumineuses ,  mais  s’attache  â  la  peau  des  individus,  et 
même  s’y  insinue  de  manière  â  causer  de  vives  démangeai¬ 
sons,  avec  des  pustules  rouges;  de  l'a  lui  vient  le  nom  de 
rouget,  que  lui  donnent  les  gens  des  campagnes. 

En  joignant  la  puce  ,  pulepc  irritons  ,  les  poux  ,  pediculus 
humanus  ,  var.  capitis ,  et  var.  corporis ,  et  pediculus  pubis  , 
ou  le  morpion  ,  puis  Y acarus  siro  ,  ou  ciron  ordinaire  ,  on 
trouve  ainsi  plus  de  quinze  espèces  d’extozoaires  attaquant 
l’espèce  humaine.  On  compte  un  nombre  â  peu  près  égal  d’en- 
tozoaires  ou  de  vers  intestinaux  affectés  a  notre  espèce. 

Nouveau  pou  ,  ou  ricin  de  Vaille  brun. 

Un  jeune  aigle  bru n,falcofulvus,  L.,  ayant  été  tué  aux 
environs  de  Langres ,  nous  avons  trouvé  sur  sa  tête  des  ricins 
ou  poux  particuliers  à  cette  espèce  d’oiseaux;  car  bien  qu’on 
ait  décrit,  dans  les  ouvrages  d’entomologie  ,  plusieurs  espèces 
de  parasites  de  l’epervier ,  de  la  cresserelle  ,  et  d’autres  oi¬ 
seaux  de  proie,  celui  de  l’aigle  en  diffère  beaucoup. 

Gomme  les  ricins  de  Geer,  il  a  la  bouche  placée  inférieu¬ 
rement,  avec  deux  longues  mandibules  en  crochets;  ses  yeux 
sont  gros  et  placés  de  chaque  côté  de  la  tête  ,  qui  est  trian¬ 
gulaire;  il  a  six  pattes  articulées  et  terminées  par  un  crochet 
double;  l’abdomen  ,  ovale ,  présente  huit  anneaux  ;  chacun 
d’eux,  aux  côtés  de  l’abdomen,  porte  une  marque  brune 
triangulaire,  excepté  le  dernier,  vers  l’anus,  qui  est  tout 
brun;  le  corselet,  qui  est  court,  a  une  couleur  rouge  de 
sang,  ainsi  que  la  tête;  le  ventre  est  blanc,  et  porte,  de 
même  que  l’extrémité  des  mandibules  ,  des  soies  d’une  cou¬ 
leur  blonde,  brillante.  La  longueur  de  cet  insecte  est  d’en¬ 
viron  une  ligne. 

liicùuis  J aie  onis  fulvi  ;  maxittis  élan  pâtis ,  abdomine 
setoso ,  marsine  maculis  fuscis  deutalis  ,  in  utroque  lalere 
septem . 

INous  n’avons  trouvé  d’espèce  analogue  que  celle  décrite 
et  ligurée  par  Panzer ,  sous  le  nom  de  pediculus  loxiœ 
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curvirostrœ.  Voyez  aussi  Schrank,  lus.  austr. ,  n°  io34.  Mais 
rien  ne  prouve  que  ce  soit  le  même  insecte.  Au  reste,  l’éper- 
’vier  et  la  pintade  nourrissent  trois  espèces  de  poux  ou  ricins; 
d’autres  oiseaux  en  ont  aussi  de  plusieurs  sortes ,  ce  qui  peut 
également  se  rencontrer  sur  l’aigle  brun. 


Des  animalcules  infusoires ,  considérés  comme  la  principale 
cause  du  danger  des  eaux  corrompues ,  prises  en  boisson  ; 
par  J. -J.  Virey. 

Il  est  assez  étrange  que  la  médecine  connaissant  depuis  si 
long-temps  la  nocuité  des  eaux  croupissantes  ,  infectes,  ma¬ 
récageuses  ,  dans  l’économie  animale,  surtout  lorsque  les 
hommes  et  les  bestiaux  sont  forcés  d’en  boire,  on  n’ait  pas 
mieux  recherché  la  nature  de  la  cause  qui  rend  ces  eaux  mal¬ 
saines  et  souvent  même  délétères. 

Depuis  plusieurs  années,  nous  nous  sommes  occupés  d’ob¬ 
servations  microscopiques  sur  les  différens  êtres  animés  qui 
peuplent  ces  eaux,  et  des  faits  nombreux  nous  ont  conduits  à 
reconnaître  des  qualités  nuisibles  dans  les  animalcules  infu¬ 
soires  eux-mêmes,  indépendamment  des  matières  en  décom¬ 
position  au  milieu  desquelles  ils  se  multiplient. 

§.  I.  D’abord,  il  est  a  peine  nécessaire  de  rappeler  com¬ 
bien  les  terrains  marécageux  ,  principalement  dans  les  climats 
chauds,  à  Batavia,  a  la  Guyane,  dans  la  Basse-Egypte ,  ou 
comme  dans  la  Hollande,  la  Flandre ,  le  Mantouan  ,  etc. ,  ont 
des  eaux  dangereuses  a  boire ,  combien  il  en  résulte  souvent 
d  épidémies  meurtrières,  de  fièvres  de  mauvais  caractère,  de 
flux  dysentériques,  surtout  après  les  étés  ardens  qui  ont  fomenté 
la  putréfaction  des  matières  animales  et  végétales  dans  ces 
eaux,  et  en  ont  concentré  davantage  les  principes  les  plus 
malfaisans.  Les  fièvres  intermittentes  et  la  dysenterie  n’ont 
souvent  pas  d’autre  origine. 

Personne  n’ignore  que  nos  premières  voies  sont  d’abord 
aifectées  ,  lorsque  la  nécessité  contraint  de  boire  de  mauvaises 
eaux  :  c’est  une  expérience  que  chacun  peut  avoir  faite ,  ainsi 
que  nous  ;  et  la  plupart  des  étrangers,  arrivant  a  Paris  ,  éprou¬ 
vent  même,  dans  les  premiers  jours,  une  diarrhée  légère  par 
1  usage  des  eaux  de  la  Seine,  plutôt  que  par  les  eaux  d’Ar- 
cucil  ou  d’autres  sources.  Les  bestiaux  éprouvent  aussi  des 
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maladies  par  l’usagfc  des  eaux  croupissantes,  et  Ion  a  plu¬ 
sieurs  fois  attribué  avec  raison  l’origine  de  quelques  épizoo¬ 
ties  à  cette  même  cause,  comme  l’observe  Ramazzini ,  etc. 

Pour  apprécier  l’état  de  ces  eaux  ,  nous  en  avons  examiné 
plusieurs  des  plus  stagnantes  et  fétides ,  la  plupart  dans  des 
marais  où  se  trouvaient  des  substances  végétales  et  animales 
en  décomposition.  Soumises  a  l’observation ,  sous  la  plus  forte 
lentille  d’un  microscope ,  nous  y  avons  distingué  beaucoup 
d’animalcules,  indépendamment  des  monas  termo ,  et  ato- 
mus ,  et  uva nous  avons  remarqué  le  paramœcium  aurelia , 
la  cer caria  cyclidium ,  Yenchelis  ovulum  et  le  viridis ,  le  kol- 
poda  cucullus  et  le  pocillum }  les  trichoda  cometa  ,  et  trich. 
cimex  de  Fr.-Otb.  Muller,  et  sans  doute  bien  d’autres.  Par 
exemple,  l’eau  pure,  conservée  dans  des  vases  de  verre  non 
clos ,  nous  a  présenté,  au  bout  de  quelques  jours ,  les  kerona 
mytilus  et  silurus  ;  la  plupart  des  eaux  qui  contiennent  quel¬ 
ques  végétaux ,  comme  celles  où  l’on  met  des  fleurs  ,  offrent 
bientôt  des  trichoda  cyclidium  ;  l’on  voit  des  trichoda  cha- 
ron  y  les  volvox  globulus ,  sphcerula  ,  globator ,  la  bursaria 
hdundinella ,  le  cyclidium  glaucoma  dans  l’eau  de  quelques 
citernes  •  les  plus  corrompues  sont  rarement  exemptes  du 
proteus  diffluens  ,  du  volvox  végétons  ,  de  Yenchelis  f ar¬ 
timon  ,  et  de  quelques  autres  ;  mais  il  faut  répéter  ces  re¬ 
cherches  a  diverses  époques.  Il  est  des  temps ,  et  même  des 
saisons  pendant  lesquelles  on  ne  voit  presque  point  d’infu¬ 
soires  ;  ainsi ,  l’eau  de  fumier ,  par  exemple  ,  qui  en  contient 
tant  de  millions  en  certains  momens ,  n’en  présente  aucun ,  soit 
plus  tôt,  soit  plus  tard. 

Ces  observations,  souvent  réitérées,  nous  ont  montré, 
comme  l’ont  également  vu  les  plus  habiles  micrographes , 
qu’il  faut  un  certain  état  de  décomposition  dans  les  matières 
végétales  et  animales  des  eaux  pour  obtenir  le  développement 
des  animalcules  infusoires  :  l’expérience  prouve  qu’alors  aussi 
l’usage  interne  de  ces  eaux  est  beaucoup  plus  nuisible  qu’en 
toute  autre  circonstance. 

Le  célèbre  observateur  Otbon-Fréderic  Miiller,  qui  con¬ 
suma  tant  d’années  pour  décrire  et  figurer  ces  animalcules, 
remarque  que  l’automne  paraît  la  plus  favorable  des  saisons 
pour  leur  production  ;  ainsi ,  les  trichoda  versatilis  et  co¬ 
meta,  la  cer caria po dura ,  la  trichoda  cimex ,  les  brachions, 
diverses  vorticelies ,  ta  bursaria  hirundineUa ,  et  tant  d’autres, 
se  rencontrent  principalement  après  l’été,  et  disparaissent 
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en  d’autres  temps.  La  raison  en  est  que  la  chaleur  de  l’été, 
aprè^  avoir  développé  les  productions  végétales,  livre  ensuite 
celles-ci  davantage  a  la  décomposition  en  automne.  D’ail¬ 
leurs,  les  eaux  que  la  chaleur  avait  évaporées  en  partie,  de¬ 
meurent  plus  chargées  de  débris  végétaux  et  animaux  en 
automne  ;  elles  sont  alors  bien  plus  disposées  à  se  corrompre  : 
aussi ,  elles  deviennent  plus  mal  saines  dans  cette  saison,  sur¬ 
tout  après  un  été  très-chaud,  et  l’on  n’est  pas  surpris  qu’il 
naisse  des  maladies  épidémiques,  telles  que  des  dysenteries, 
des  fièvres  intermittentes,  ou  d’autres,  d’un  caractère  perni¬ 
cieux  ,  dans  les  territoires  marécageux  ,  par  l’emploi  de  ces 
eaux  malfaisantes. 

§.  II.  La  clarification  des  eaux  par  le  moyen  des  filtres  de 
charbon,  ou  d’autres  substances,  leur  ébullition  ,  l’addition 
de  divers  réactifs,  tels  que  les  acides  sulfurique,  acéti¬ 
que,  etc. ,  ou  de  l’alcool  en  petite  quantité,  ou  l’emploi  des 
amandes  amères  pilées  pour  éclaircir  l’eau  du  Nil  ,  du  titan 
cote  (semence  amère  du  strychnos  potatorum ,  L.),  pour 
les  mauvaises  eaux  dans  l’Inde,  ou  les  infusions  de  bois 
amers,  celle  du  thé  en  Chine,  en  Angleterre,  en  Hol¬ 
lande,  etc.,  offrent  autant  de  moyens  de  salubrité  ;  de 
même,  l’usage  des  tonneaux  intérieurement  cbarbonnés , 
recommandé  par  Berthollet,  pour  l’eau  embarquée  dans 
les  navigations  lointaines ,  et  beaucoup  d’autres  procédés, 
fout  manifestement  périr  les  animalcules  infusoires ,  ou  em¬ 
pêchent  en  même  temps  cet  état  de  putréfaction  qui  fomente 
tant  leur  développement. 

Des  expériences  faciles  le  prouvent;  car,  aussitôt  qu’on 
met  une  gouttelette  d’alcool ,  ou  d’un  acide  minéral  sur¬ 
tout,  dans  de  l’eau  qui  fourmille  d’animalcules,  on  voit  ceux-ci 
s’enfuir  vers  le  lieu  opposé ,  pour  éviter  le  liquide  fatal ,  mais 
bientôt  ces  infusoires  sont  atteints  et  meurent;  on  voit  leurs 
corps  immobiles.  Les  infusions  astringentes  et  amères  pro¬ 
duisent  le  même  effet,  mais  plus  lentement  ,  comme  nous 
l’avons  expérimenté.  La  noix  vomique  (et  sans  doute  tous 
les  autres  stjychnos  )  font  aussi  bientôt  mourir  ces  animal¬ 
cules.  La  décoction  du  quinquina  calisaya  ,  ou  jaune  royal , 
agit  moins  promptement  ;  celle  de  thé  n’opère  qu’après  quel¬ 
ques  heures,  d’après  ce  qu’il  nous  a  paru.  La  dissolution  de 
sulfate  de  fer  tue  fort  bien  aussi  ces  animalcules  ;  celle  de 
l'hycîrochlorate  de  soude,  et  d’autres  sels  non  métalliques,  ne 
fait  périr  les  infusoires  que  lorsque  la  ^luüon  est  très-rappro- 
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cbée.  Il  y  a  en  effet  des  animalcules  microscopiques  dans  les 
eaux  de  la  mer,  comme  les  trichoda  inquilinus ,  trichoda 
char  ou ,  vorticella  putrina ,  des  leucophra  et  cyclidiumy  jus¬ 
que  dans  les  plus  fétides. 

On  ne  saurait  dire  que  l’emploi  de  ces  différons  procédés 
détruise  ou  enlève  toujours  les  matières  putrides  des  eaux 
stagnantes,  excepté  la  clarification  par  les  filtres  de  charbon , 
et  l’action  des  réactifs  chimiques  de  la  classe  des  acides  mi¬ 
néraux.  Sans  doute,  les  principes  amers  et  astringens  pro¬ 
duisent  quelque  modification  peu  connue,  et  la  précipita¬ 
tion  de  diverses  substances  en  décomposition;  mais  la  plus 
puissante  action  s’exerce  évidemment  sur  ces  êtres  gélatineux, 
et  dont  la  vie  tient  à  peine  a  une  si  frêle  organisation. 

§.  III.  Que  ces  animalcules  infusoires  soient,  sinon  Tu¬ 
nique  cause  de  nocuité  de  ces  eaux ,  dans  l’économie  animale  , 
du  moins  Tune  des  principales,  nous  n’aurons  plus  lieu  d’en 
douter,  d’après  les  expériences  elles  observations  suivantes. 

Et  il  était  d’abord  facile  de  le  soupçonner  d’après  d’autres 
faits  analogues.  Ainsi,  dans  le  règne  végétal  même,  toutes, 
les  faibles  productions  nées  au  sein  de  la  pourriture  ,  telles 
que  ces  champignons  fétides,  ces  moisissures  (mucor ,  bjrs- 
sus,  etc.) ,  ces  ulves ,  et  autres  algues  putrescentes ,  sont  gé¬ 
néralement  nuisibles,  et  plus  ou  moins  délétères,  lorsqu’on 
les  prend  en  nourriture  ;  mais,  dans  le  règne  animal ,  les  pro¬ 
ductions  analogues  présentent  bien  plus  de  danger  encore  , 
parce  que  la  putréfaction  animale  est  un  levain  de  décompo¬ 
sition  plus  actif  que  la  putréfaction  végétale.  Ainsi,  soit  que 
les  animalcules  infusoires  soient  imprégnés  des  matières  pu- 
trescentes ,  au  milieu  desquelles  ils  prennent  naissance,  soit 
que  les  éiémens  dont  ils  sont  formés  se  corrompent  aisément, 
soit  enfin  qne  leur  organisation  particulière  soit  de  nature 
vénéneuse  a  l’égard  d’autres  êtres  ,  nous  allons  en  citer  des 
exemples. 

Août  le  monde  sait  que  beaucoup  de  zoophytes ,  de  la 
famille  des  méduses  on  des  orties  de  mer  (  acalèphes  de 

Cuvier),  surtout  celles  qui  voguent  librement  dans  les 
e&ux  ,  ne  peuvent  être  impunément  saisies  avec  la  main,  sans 
causer  une  inflammation  violente,  suivie  de  desquammation 
de  l’épiderme.  On  n’ignore  pas  que,  dans  les  Indes,  comme 
a  Batavia,  les  Chinois,  et  d’autres  peuples ,  mettent  en  usage 
ces  animaux  si  âcres;  ils  les  font  infuser  dans  du  rack  ou  du 
taflia ,  et  d’autres  sortes  d’alcools,  pour  ajouter  a  la  force  de 
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ces  boissons  ;  mais  souvent  il  en  résulte  des  accidens  funestes , 
des  choléra-rr.orbusv  des  coliques  affreuses,  et  des  dysen¬ 
teries,  avec  des  ulcérations  irrémédiables  des  intestins  ,  sous 
ces  climats  brûlans.  ïl  paraît  évident  que  beaucoup  de  pois¬ 
sons  11e  deviennent  vénéneux,  dans  les  mers  de  la  zone  Tor¬ 
ride,  qu’à  cause  de  ces  orties  de  mer,  et  des  porpites,  des 
physalies,  des  vélelles,  dont  ils  font  parfois  leur  pâture;  enfin, 
on  a  plusieurs  fois  expérimenté  ,  dans  les  Pays-Bas,  que  les 
moules  devaient  leurs  qualités  malfaisantes,  â  certaines  épo¬ 
ques  de  l’année,  au  quai ,  matière  glaireuse,  regardée  comme 
le  frai  des  méduses  et  d’autres  zoophytes  brûlans,  qui  s’a¬ 
masse  dans  les  anses  et  les  criques  où  l’on  pêche  ces  moules. 

Les  hydres,  et  autres  polypes  d’eau  douce,  sont  des  zoo¬ 
phytes  trop  analogues  aux  précédons  pour  ne  pas  participer 
de  leurs  propriétés  ;  aussi ,  dès  l’époque  de  la  découverte  que 
fit  Trembley  de  ces  animaux  ,  il  nota  que  leurs  tentacules 
saisissaient  à  peine  un  vermisseau,  une  naïade,  qu’aussitôt 
cette  proie  périssait  comme  frappée  d  un  venin  subtil  :  de  pe¬ 
tits  crustacés  cessent  même  aussitôt  d’agir,  de  se  défendre. 

Or,  dans  la  famille  des  hydres,  ou  polypes  nus,  se  trou¬ 
vent  les  vorticelles,  qui  font  un  grand  genre  de  zoophytes 
microscopiques  de  110s  eaux  douces,  avec  les  crista telles,  com¬ 
munes  dans  les  eaux  stagnantes  :  elles  font  périr  les  animal¬ 
cules  qu’elles  touchent.  Près  de  ces  genres,  se  trouvent  aussi 
les  rotifères  ou  furculaires  de  M.  de  Lamark ,  et  les  braqhions 
qui  possèdent  des  organes  rotatoires,  les  urcéolaires ,  les  tri- 
cliodes,  qui  portent  aussi  des  tentacules  en  forme  de  cils,  etc. 

Il  11’y  a  nul  doute  que  tous  ces  animaux  participent  des 
qualités  vénéneuses  et  nuisibles  reconnues  dans  la  plupart 
des  zoophytes,  suivant  cette  loi  prévoyante  de  la  nature,  qui 
attribue  aux  êtres  les  plus  débiles  des  moyens  de  défense 
contre  tant  d’ennemis  et  de  causes  de  destruction. 

Nous  pouvons  confirmer  ceci  par  diverses  expériences  : 
ainsi ,  l’on  trouve  dans  beau  que  renferment  les  moules  qui 
occasionent  des  accidens,  plusieurs  animalcules  infusoires, 
déjà  notés  par  Millier,  comme  les  trichoda  sulcata  et  ci - 
liata ,  et  farcimcn ,  animalcules  que  nous  n’avons  pas  ren¬ 
contrés  dans  l’eau  d’autres  moules  non  malsaines  :  ce  fait,  sans 
être  concluant,  mérite  pourtant  l’attention. 

Mais,  des  observations  bien  plus  multipliées  viennent  de 
nous  prouver  que  des  eaux  donnantes  nourrissent  une  foule 
d’animalcules  microscopiques  ,  et  ont  été  l'une  des  princi¬ 
pales  causes  d’une  épidémie  dysentérique  qui  s’est  manifestée 
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en  quelques  cantons  du  Bassigny ,  près  Montigny-le-Roy  , 
Pouilly ,  etc.  La  grande  sécheresse,  occasionée  par  l’été  très- 
chaud  de  1822 ,  avait  presque  tari  les  sources  ;  il  fallut  avoir 
recours  à  des  eaux  moins  saines  ,  et  les  expériences  que 
nous  avons  pu  faire  en  différens  lieux  circonvoisins  nous  ont 
montré  que  ces  mêmes  eaux  contenaient  beaucoup  d’infu¬ 
soires  ,  au  milieu  des  matières  végétales  et  animales  en  dé¬ 
composition. 

Sans  doute,  il  serait  impossible  d’isoler  ces  animalcules 
des  matières  putresceates  ,  et  de  déterminer  la  part  que  cha¬ 
cun  d’eux  ou  d’elles  prend  dans  le  mal  qu’en  reçoit  notre 
économie.  Néanmoins,  il  est  a  cet  égard  une  remarque  frap¬ 
pante  ,  et ,  selon  nous ,  décisive. 

Quand  les  eaux  stagnantes  ne  contiennent  point  encore 
d’animalcules  infusoires ,  et  quand  elles  n’en  contiennent 
plus,  leur  qualité  n’est  que  peu  ou  point  malfaisante  dans 
l’économie ,  tandis  que  l’époque  où  ces  animalcules  paraissent 
et  se  multiplient  le  plus  abondamment  est  Je  temps  où  l’em¬ 
ploi  de  ces  eaux  devient  le  plus  funeste. 

Ce  fait  explique  pourquoi  tels  individus  n’ont  pas  été  at¬ 
teints  des  mêmes  accidens  que  d’autres  personnes,  par  un 
semblable  usage  des  eaux  croupies  ;  les  époques  differentes 
ont  été  la  cause  de  ces  diversités.  Ainsi,  la  Zélande,  les 
Pay  s-Bas,  en  général,  dans  leurs  polders  et  leurs  canaux, 
sont  plus  funestes  à  certaines  époques,  par  leurs  eaux  maré¬ 
cageuses,  qu’en  d’autres  temps  ,  et  les  fièvres  intermittentes 
ne  s’y  manifestent  surtout  qu’en  automne ,  saison  dans  la¬ 
quelle  se  multiplient  les  infusoires. 

L’illustre  Linné,  adoptant  les  opinions  du  P.  Kircher  et 
d’autres  physiciens,  attribua  la  dysenterie  a  une  espèce  de 
mitte,  acarus  dysenterie?.  ,  observée  par  Solander;  mais, 
sans  admettre  tontes  les  hypothèses  de  ia  pathologie  ani¬ 
mée  1 ,  il  est  cependant  des  faits  qu’on  ne  peut  contester.  On 
a  vu  des  animalcules  infusoires  dans  l’intérieur  de  quelques 
animaux  ;  ils  se  multiolient  dans  toutes  les  matières  animales 
putrescentes  ;  c’est  là  leur  nid  et  leur  berceau  ,  comme  dans 
les  infusions  végétales  qui  commencent  à  se  corrompre,  et 
même  dans  plusieurs  excrétions  animales. 

Par  exemple  ,  tous  les  navigateurs  savent  que  l’eau  qu’on 
embarque  dans  les  vaisseaux  devient  bientôt  fétide  ;  qu’elle 
se  remplit  même  d’animalcules  au  bout  de  quelques  mois, 

1  Exanihemata  viva ,  clans  les  Arncenit.  academ.  de  Linné,  tom.  Y, 
p.  92  et  S([. 
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surtout  sous  les  zônes  ardentes.  Qui  peut  douter  que  cette 
eau  11e  contribue  puissamment ,  ainsi  que  les  chairs  à  demi- 
gâtées  dont  on  fait  usage  ,  au  développement  du  scorbut  et 
des  fièvres  de  mauvais  caractère,  qui  se  manifestent  si  sou¬ 
vent  dans  les  navigations  prolongées  ? 

J\ronne  vides  ,  quœcumque  mord fluidoque  liquore 

Corpora  tabuerint ,  in  parva  animalia  verû  ? 

Et  qu’on  ne  s’étonne  pas  de  rencontrer  des  animalcules 
infusoires  dans  les  décompositions  animales  et  végétales ,  car 
ces  animalcules  en  sont,  pour  la  plupart,  les  agens  les  plus 
énergiques.  Si  l’on  fait,  au  contraire,  périr  ces  animaux  ,  la 
décomposition  s’arrête.  Or,  qui  pourrait  prétendre  que  ces 
animalcules  introduits  dans  l’économie  vivante ,  ne  sont  pas 
également  un  ferment  très-capable  de  déterminer  dans  le 
corps  un  commencement  de  décomposition  ,  tout  de  même 
que  l’insecte  de  la  gale  peut  porter,  soit  par  lui-même,  soit 
par  ses  œufs,  le  virus  galeux  chez  d’autres  personnes? 

Ces  faibles  races,  que  leur  extrême  petitesse  dérobe  a  nos 
regards,  ne  sont-elles  pas  ,  pour  les  opérations  de  la  nature  , 
des  agens  nécessaires  de  destruction ,  comme  la  foule  d’in¬ 
sectes  parasites,  dont  tant  de  créatures  sont  attaquées  tour 
a  tour?  Tous  les  êtres  organisés  que  la  mort  destine  a  la  dé¬ 
composition  spontanée,  ne  se  réduisent-ils  pas  en  cette  foule 
d’animalcules,  considérés  par  Buffon  comme  des  molécules 
organiques,  et,  par  Needham,  comme  la  matière  aspirant  a 
de  nouvelles  existences,  par  la  dissolution  des  anciennes  ? 

Ces  abîmes  obscurs ,  où  l’œil  armé  du  microscope  enfonce 
avidement  ses  regards,  ne  sont-ils  pas  le  sanctuaire  mysté¬ 
rieux  dans  lequel  la  vie  s’organise  et  se  détruit?  Quelqu’opi- 
nion  qu’on  adopte  a  cet  égard,  il  faudra  toujours  recon¬ 
naître  que  les  créatures  microscopiques  remplissent  un  rôle 
plus  actif  qu’on  ne  l’a  pensé,  jusqu’à  présent,  dans  l’orga¬ 
nisme.  Leurs  élémens  de  vie  sont  beaucoup  plus  énergiques 
qu’on  ne  pourrait  le  croire  d’après  leur  structure  molle ,  géla¬ 
tineuse  et  transparente  ,  puisque  divers  infusoires  peuvent 
retrouver  l'existence  et  mourir  plusieurs  fois  de  suite  :  pro¬ 
priété  commune  également  a  des  mousses ,  à  des  moisissures  , 
et  autres  productions  qu’une  ignorance  téméraire  foule  trop 
dédaigneusement  sous  ses  pieds.  Cette  eau  croupie  que  vous 
jetez,  c’est  peut-être  l’océan  où  se  crée  et  où  se  détruit  un 
nouvel  univers. 
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Exposition  de  la  méthode  suivie  chez  les  Anglais  pour  le 

traitement  des  maladies  vénériennes  sans  mercure ;  par 

le  docteur  L.  Kruegeu,  Médecin  à  Holzminden. 

(Deuxième  et  dernier  article.)  » 

§.  III.  Des  maladies  syphilitiques.  —  Dans  la  section  pre¬ 
mière  de  ce  Mémoire,  j’ai  essayé  de  prouver  la  possibilité 
d’obtenir,  sans  mercure,  une  guérison  parfaite,  dans  une 
série  d’accidens  primitifs  et  secondaires,  entre  lesquels  et  les 
vrais  symptômes  syphilitiques  les  modernes  ont  essayé  d’éta¬ 
blir  une  ligne  de  démarcation  :  je  laisse  à  l’expérience  d’autres 
médecins  h  décider  si  cette  séparation  est  réellement  conforme 
à  la  nature.  On  a  vu  comment  certaines  espèces  d’ulcères 
primitifs  se  rapprochent  tellement  des  vrais  chancres  syphi¬ 
litiques  ,  par  leur  aspect ,  qu’il  n’est  pas  aussi  invraisemblable 
que  le  pense  Carmichael,  que  les  différences  admises  entre 
eux  dépendent  uniquement  de  la  constitution  du  malade,  de 
Fin-fluence  des  causes  extérieures ,  et  d’autres  circonstances 
analogues.  Ceci  s’applique  bien  mieux  encore  aux  accidens 
secondaires,  notamment  aux  éruptions  cutanées.  Reil  a  dit 
que  la  détermination  des  différences  spécifiques  entre  les 
exanthèmes  aigus  est  un  des  problèmes  les  plus  difficiles  de 
la  nosologie,  et  qu’on  ne  parvient  pas  toujours  à  y  arriver 
quand  on  n’a  égard  qu’à  l’affection  de  la  peau.  Cet  axiome 
n’est  nulle  part  plus  vrai  que  dans  le  cas  dont  il  s’agit  :  l’ex¬ 
périence  l’a  prouvé  déjà  depuis  long-temps,  et  nous  montre¬ 
rons  dans  la  suite  que  d’autres  médecins,  sans  perdre  de  vue 
la  différence  de  l’ulcère  primitif,  ont  vu  succéder,  et  au 
chancre  bien  caractérisé ,  et  aux  ulcères  appelés  vénériens 
par  Carmichael,  tantôt  des  écailles  ,  tantôt  des  papules,  tan¬ 
tôt  des  pustules  ou  des  tubercules  à  la  peau. 

Je  vais  maintenant  essayer  de  prouver,  par  quelques 
exemples,  qu’il  est  possible  de  guérir  sans  mercure  de  vraies 
affections  syphilitiques,  et  dans  le  choix  que  je  ferai,  j’aurai 
moins  égard,  par  rapport  aux  accidens  secondaires,  à  leur 
forme  extérieure,  qu'à  l’ulcère  primitif  qui  les  a  précédées  , 
car  il  paraît  certain  que  c’est  seulement  d’après  ce  dernier 
qu’on  peut  prononcer  sur  leur  nature,  sans  craindre  de  se 
tromper.  Du  reste,  je  conviens  que  les  exemples  qui  vont  être 
rapportés  ne  suffisent  pas  pour  établir  la  conviction  ,  ou 
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pour  permettre  de  tirer  des  conclusions  générales  :  aussi  ren¬ 
vois- je  le  lecteurs  la  section  suivante,  dans  laquelle  j’ai 
tracé  le  tableau  des  résultats  obtenus ,  et  l’aperçu  général 
dTun  plus  grand  nombre  d’observations. 

J’ai  tiré  les  observations  que  je  rapporte  de  l’ouvrage  de 
M.  Thomas  Rose.  Ce  médecin  a  traité  sans  mercure  tous  les  ac- 
cidens  syphilitiques  primitifs  et  secondaires  que  lui  offrirent 
les  militaires  d’un  régiment  fort  de  mille  hommes  ,  qui ,  étant 
a  Londres  ,  ne  manquait  pas  d’occasions  d’infection  ;  il  dit 
expressément  que  tous  les  malades  demeuraient  sous  sa  sur¬ 
veillance,  même  après  leur  guérison  ,  et  qu’il  visitait  la  plu¬ 
part  d’entre  eux  toutes  les  semaines,  de  sorte  qu’il  aurait 
infailliblement  reconnu  le  moindre  symptôme  constitutionnel 
consécutif,  comme  aussi  tout  emploi  frauduleux  du  mercure. 
Sa  méthode  de  traitement  était  fort  simple,  ce  qui  fait  qu’il 
lie  l’énonce  pas  en  rapportant  chaque  cas.  Toute  idée  de 
spécificité  fut  mise  de  côté;  les  malades  lurent  tenus  au  lit; 
et,  suivant  la  nature  des  cas ,  on  leur  fit  prendre  des  apéri¬ 
tifs  ,  des  antimoniaux,  du  quinquina,  de  la  limonade  sulfu¬ 
rique,  de  la  salsepareille,  etc.  Quant- aux  moyens  locaux, 
ils  furent  réglés  d’après  le  caractère  des  ulcérations.  Dans 
beaucoup  de  cas,  après  la  guérison  du  chancre,  il  resta  une 
cicatrice  dure,  que  partout  ailleurs  on  eût  regardée  comme 
suspecte,  et  cependant  il  ne  survint  point  d’accidens  secon¬ 
daires.  La  dureté  se  dissipa  d’elle-même  peu  a  peu,  ou  par 
l’application  d’un  peu  d’onguent  mercuriel  sur  l’endroit 
qu’elle  occuoait. 

jdccidens primitifs  sans  accidens  secondaires.  i°.  J.  M*** 
fut  admis,  le  26  août  i8i5,  dans  l’hôpital,  il  portait  un 
ulcère,  de  la  grandeur  d’une  lentille,  à  l’endroit  où  le  pré¬ 
puce  s’unit  à  la  couronne  du  gland.  Cet  ulcère  était  rond, 
sans  granulations,  garni  d’une  matière  adhérente  à  sa  sur¬ 
face,  et  entouré  de  bords  durs,  épais,  relevés.  Un  autre  ul¬ 
cère,  de  même  nature,  était  situé  à  la  face  externe  du  pré¬ 
puce:  tous  deux  existaient  déjà  depuis  quinze  jours,  et  ils 
avaient  paru  six  jours  après  le  coït  suspect.  O11  y  appliqua, 
toutes  les  trois  heures,  une  dissolution  d’extrait  de  ciguë  et 
d’opium  (cinq  grains  de  chaque),  dans  une  once  d’eau.  Le 
3i  août ,  ils  furent  pansés  avec  une  solution  camphrée,  a 
laquelle,  le  5  septembre,  on  substitua  l’onguent  de  précipité 
rouge  *.  Te  10,  ils  étaient  guéris,  avec  une  dureté  considé- 

*  La  guérison  des  ulcères  sy phili l iques ,  lorsqu'elle  est  déjà  en 
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rable  autour  cle  la  cicatrice.  Le  21  ,  époque  où  la  dureté  était 
réduite  prequ’a  rien,  le  malade  sortit  de  l’hôpital. 

2°.  il.  S***  ,  âgé  de  vingt- trois  ans,  entra  ,  le  i3  novembre, 
à  l’hôpital.  Il  avait  deux  ulcères  ronds  a  la  face  interne  du 
prépuce  ,  l’im  a  droite  et  l’autre  'a  gauche  du  frein,  tous 
deux  d’un  dixième  de  pouce  de  diamètre  ,  et  couverts  d’une 
matière  foncée  en  couleur  et  adhérente  ;  ils  avaient  causé  une 
grande  perte  de  substance,  et  ne  montraient  aucune  tendance 
h  se  couvrir  de  granulations.  Les  bords  étaient  irréguliers, 
la  dureté  du  fond  et  de  la  circonférence  considérable,  le  pré¬ 
puce  enflammé  et  tendu  ;  il  y  avait  un  bubon  commençant  a 
Paine  droite;  l’ulcère  s’était  développé  peu  de  jours  avant 
l’admission  du  malade,  et  huit  après  le  coït  suspect.  Le  22 
novembre,  l’ulcère  envahit  peu  à  peu  les  parties  voisines: 
phymosis complet.  On  fendit  le  prépuce,  pour  mettre  l’ulcéra¬ 
tion  a  découvert; la  section  d’une  petite  artère  ht  perdre  au  ma¬ 
lade  huit  a  dix  onces  de  sang,  et  nécessita  l’application  d’une 
ligature.  Les  ulcères  continuèrent  encore  pendant  quelque 
temps  a  faire  des  progrès  ;  ils  étaient  très-irritables,  doulou¬ 
reux,  et  accompagnés  d’un  malaise  général  ;  ils  avaient  en¬ 
vahi  tout  le  prépuce,  et  détruit  une  partie  de  la  couronne 
du  gland.  Le  20  janvier,  ils  étaient  guéris,  à  cela  près  d'une 
cicatrice  dure;  le  bubon  s’était  terminé  par  résolution.  Le 
malade  sortit  vers  la  tin  de  janvier;  cependant  on  l’observa 
encore  pendant  long-temps.  Le  5  mai ,  la  dureté  de  la  cica¬ 
trice  avait  disparu  ,  et  l’homme  jouissait  d’une  santé  parfaite. 

Accideus  primitifs  avec  des  symptômes  secondaires.  — - 
3°.  G.  G***,  le  25  mai  1816,  avait  un  ulcère  profond  et 
sordide  au  bord  de  la  couronne  du  gland  ,  près  du  frein  ,  dont 
il  avait  détruit  une  partie.  Cet  ulcère  existait  depuis  quinze 
jours;  il  en  avait  paru  huit  après  le  coït.  Long-temps  après, 
il  devint  très-irritable,  et  ce  ne  fut  que  le  8  août  qu’il  se 
trouva  guéri,  avec  une  cicatrice  fort  dure.  Une  tuméfaction 
glandulaire,  qui  était  survenue  a  l’aine  gauche,  peu  après 
l’admission  du  malade,  disparut  dans  le  cours  du  premier 
mois.  Le  6  juillet,  il  parut  des  taches  sur  la  poitrine  et  les 
lombes  ;  le  corps  entier  en  fut  couvert  au  bout  de  deux  jours. 
Elles  avaient  une  teinte  brune  -  foncée ,  et  une  forme  irrégu¬ 
lière;  elles  étaient  un  peu  élevées  et  plus  larges  que  des  ieu- 

train  ,  se  trouve  accélérée  par  les  caustiques.  La  rature  de  ceux-ci 
parait  importer  peu,  puisque  d’autres  médecins  sc  sont  servis  avec 
succès  de  moyens  différens,  par  exemple  du  sulfate  de  fer. 
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tilles  :  on  en  voyait  quelques-unes  au  front,  a  la  racine  des 
cheveux,  et  derrière  les  oreilles.  Cependant  l’état  de  l’ulcère 
ne  changea  pas,  le  malade  maigrit  un  peu mais  sa  santé  de¬ 
meura,  généralement  parlant,  bonne.  Le  17  juillet,  l’exan¬ 
thème  conservait  le  même  aspect.  Le  malade  fut  mis  a  l’usage 
de  la  salsepareille.  Le  8  août,  les  taches  cuivreuses  se  voyaient 

encore  au  front  et  a  la  base  des  cheveux;  elles  avaient  beau- 
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coup  diminué  sur  le  reste  du  corps.  Le  21  août,  l’ulcère 
était  déjà  guéri  depuis  quinze  jours,  et  l’éruption  d’une  cou¬ 
leur  pâle.  On  laissa  sortir  le  malade  peu  de  temps  après.  Le  6 
octobre,  quelques  taches  cuivreuses  et  proéminentes  se  mon¬ 
trèrent  aux  fesses  et  aux  épaules.  Le  24  novembre,  les  amyg¬ 
dales  étaient  gonflées  et  comme  couvertes  d’une  couche  de 
lymphe.  Le  9  février,  l’exanthème  avait  disparu,  et  les 
tonsilles  étaient  encore  gonflées.  Le  23  février,  les  tonsilies 
étaient  presque  comme  dans  l’état  naturel,  et  la  santé  par¬ 
faite. 

4°.  T.  T*** ,  le  16  mars  1816,  portait  un  ulcère  rond, 
étroit,  profond,  à  bords  durs  et  irréguliers,  derrière  la  cou¬ 
ronne  du  gland,  et  deux  petits  ulcères  étroits  au  côté  externe 
du  prépuce  ;  léger  phymosis,  écoulement  purulent  par  l’urètre, 
glande  de  la  grosseur  d’une  noisette  dans  l’aine  droite.  Le  8 
mai,  l’ulcère  situé  derrière  le  gland  commença  a  se  cicatriser, 
après  avoir  pris  plusieurs  fois  un  aspect  inquiétant,  par  la 
mortification  de  sa  surface.  Une  éruption  pustuleuse  s’élaît 
formée  sur  le  tronc  et  les  extrémités.  Les  pustules  étaient  pe¬ 
tites,  semblables  a  des  tètes  d’épingle  ,  peu  élevées,  et  sur 
un  fond  d’un  rouge  foncé.  Les  amygdales,  surtout  celle  du 
côté  gauche,  étaient  très-gonflées,  et,  â  la  partie  postérieure 
du  pharynx,  011  apercevait  quelques  points  ulcérés.  Le  ma¬ 
lade  ressentait  des  douleurs  dans  les  cuisses,  cependant  il  ne 
parut  pas  de  symptômes  fébriles  bien  manifestes.  Ou  pres¬ 
crivit  des  bains  chauds.  Le  1 5  mai,  l’éruption  s’était  étendue 
au  front,  au  menton,  aux  oreilles  et  a  la  nuque.  La  cheville 
droite  s’élait  go-nliée  pendant  la  nuit.  Le  malade  se  plaignait 
de  douleurs  dans  la  partie  supérieure  du  tendon  d’Achille. 
Au  côté  interne  de  la  cuisse  droite  parurent  de  nombreux 
tubercules,  immobiles  sons  les  tégumens,  et  qui  atteigni¬ 
rent  jusqu’au  volume  d’un  demi  haricot.  Les  amygdales 
et  les  glandes  inguinales  étaient  considérablement  tuméfiées. 
Le  bain  chaud  fut  réitéré  tous  les  deux  jours,  le  soir,  et  le 
malade  prit  par  jour  une  pinte  de  décoction  de  salsepareille. 
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Le  20  mars,  on  apercevait  un  grand  nombre  de  vaisseaux 
sanguins  dans  la  conjonctive  de  l’œil  gauche  ;  un  cercle  vas¬ 
culaire  rouge  entourait  la  cornée  transparente.  L’œil  était 
douloureux.  L’éruption  n’avait  subi  encore  aucun  change¬ 
ment.  La  salsepareille  fut  discontinuée ,  on  prescrivit  quel¬ 
ques  laxatifs;  six  sangsues  furent  appliquées  sous  la  pau¬ 
pière  inférieure  et  aux  tempes ,  et  on  fit  ensuite  des  fomen¬ 
tations  froides  sur  l’œil.  Le  26  mai  ,  l’inflammation  de  l’œil 
avait  disparu  tout  a  fait  :  depuis  le  20,  on  la  combattait  tous 
les  jours  par  l’application  de  trois  sangsues.  Quelques-unes  des 
pustules  avaient  crevé  et  produit  des  croûtes  minces  :  il  s’en  était 
aussi  formé  d’autres.  Le  ier  juin ,  l’éruption  s’étendaitalors  sur 
tout  le  corps..  Les  pustules  avaient  augmenté  d’étendue-  elles 
étaient  cependant  plus  petites  et  plus  foncées  en  couleur  que 
celles  de  la  variole  :  c’était  principalement  à  la  face  qu’elles 
se*desquamaient.  (  2/C  Infus.  gent.  cornp.  3vj  •>  inf-  sennœ 
Z liq.  potass.  §£  M.  D.  S.  :  en  prendre  une  once  et  demie 
trois  fois  par  jour.  )  Le  6  juin  ,  desquamation  sur  le  corps.  Le 
pouls  était  fréquent.  Grande  faiblesse.  Gonflement  des  aines 
au  moindre  effort.  Le  1 5  ,  nouvelles  pustules  sur  tout  le  coi  ps, 
mais  d’un  rouge  plus  clair  que  les  précédentes.  Pouls  à  pies 
de  120.  Sommeil  et  appétit  bons.  {Une  pinte  de  décoction 
de  salsepareille  par  jour.  )  Le  ier  juillet ,  l’exanthème  avait 
presqu’entièrement  disparu,  laissant  des  taches  d’un  brun 
foncé.  Les  tubercules  sous-cutanés  étaient  plus  petits  ,  et  les 
aines  gonflées  pendant  la  nuit.  Le  20  juillet,  on  continua  la 
décoction  de  salsepareille,  en  y  ajoutant  l’extrait,  et  on  pres¬ 
crivit  les  bai  né  de  pieds  dans  l’eau  salée.  La  santé  était  de¬ 
venue  meilleure  ;  les  amygdales  étaient  encore  gonflées  ,  mais 
indolentes.  On  laissa  sortir  le  malade.  Le  12  août ,  11  revint  a 
l’hôpital,  avec  des  symptômes  de  fièvre  et  une  rougeur  géné¬ 
rale  de  la  peau.  Les  amygdales  étaient  de  nouveau  tuméfiées, 
mais  plus  molles.  Il  parut  un  certain  nombie  de  glandes  des 
deux  côtés  de  la  nuque,  sous  la  partie  supérieure  du  muscle 
mastoïdien.  Le  \l\  août,  nouvelles  pustules  au  fondement  et 
sur  les  épaules  ;  quelques-unes  a  la  partie  chevelue  du  bout 
et  au  pénil  t  elles  ne  siégeaient  pas,  comme  pai  le  passé,  sui 
des  points  enflammés  de  la  peau  ,  mais  elles  ne  tardèrent  pas 
à  se  remplir  de  pus.  Quelques  pustules  étroites  parurent  éga¬ 
lement  h'ia  surface  interne  de  la  paupière  supérieure,  qui  se 
tuméfia.  Le  6  septembre,  l’éruption  avait  disparu  peu  a  peu  : 
les  taches  laissées  par  elle  étaient  plus  pâles  qu’auparavant  j 
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celles  des  cuisses  étaient  d’une  teinte  de  cuivre  foncée,  plus 
enfoncées  que  la  peau,  et  quelquefois  plus  claires  au  centre. 
Les  tonsilies  étaient  gonflées.  Du  reste,  le  malade  avait  l'air 
gai  et  bien  portant.  On  le  renvoya  après  qu’il  eut  fait  usage, 
pendant  quinze  jours,  du  quinquina  et  des  acides.  Le  8  oc¬ 
tobre,  éruption  semblable,  cependant  avec  moins  d'inflam¬ 
mation  et  une  couleur  moins  foncée  que  la  précédente,  de 
sorte  qu’il  semblait  que  la  constitution  du  malade  détruisît 
peu  à  peu  le  virus.  Le  9  novembre,  elle  avait  disparu  entiè¬ 
rement.  Les  cuisses  demeurèrent  encore  pendant  quelque 
temps  œdémateuses,  et  il  s’était  formé  a  l’aine  un  ulcère  qui 
avait  le  mauvais  aspect  ordinaire  a  ceux  des  articulations 
œdématiées.  L’éruption  ne  revint  pas,  et  peu  a  peu  le  malade 
recouvra  complètement  la  santé. 

§.  IV.  Exposition  générale  des  résultats  du  traitement 
non  mercuriel  contre  les  maladies  syphilitiques  et  véné¬ 
riennes.  Comparaison  de  ce  mode  de  traitement  avec  celui 
par  le  mercure.  —  J’ai  déjà  dit  que  M.  Ferguson  fut  le  pre¬ 
mier  qui  remit  cette  méthode  en  honneur.  11  passa  quatre 
aimées  en  Portugal,  et  pendant  deux  ans  il  eut  l'occasion  de 
faire  ses  ohservatious  dans  de  grands  hôpitaux.  Il  trouva  le  trai¬ 
tement  non  mercuriel  des  vénériens  généralemen  t  usité  dans  ce 
pays.  On  ne  traitait  les  ulcères  primitifs  que  par  des  moyens  lo¬ 
caux,  et  c’était  seulement  dans  la  pratique  civile  qu’on  asso¬ 
ciait  quelquefois  la  décoction  des  racines,  ou  autres  moyens 
semblables,  aux  topiques.  On  ne  traitait  non  plus  les  affec¬ 
tions  de  la  gorge  qu’avec  des  gargarismes  irritans,  et  souvent 
elles  guérissaient  aussi  vite  que  les  chancres.  Ou  n’avait  re¬ 
cours  au  mercure  a  l’intérieur  que  dans  les  maladies  des  os, 
mais  celles  ci  étaient  fort  rares,  et  la  plupart  du  temps  si 
légères,  qu’étant  considérées  comme  rhumatismales ,  011  les 
guérissait  par  de  légères  doses  de  calomélas ,  de  poudre  de 
Dover,  de  gaiac ,  par  des  bains  chauds,  etc.  La  carie,  l’exfo- 
liation-des  os,  la  perte  de  parties  étaient  des  accidens  fort 
rares.  La  maladie  fut  plus  violente  chez  les  Anglais  qu’elle 
ire  l’était  chez  les  Portugais,  ce  a  quoi  parut  surtout  contri¬ 
buer  un  état  fébrile  causé  par  la  chaleur  inaccoutumée  du 
climat,  sans  oublier  d’ailleurs  la  débauche  et  les  excès  de 
tous  genres.  La  maladie  prenait  presque  toujours  chez  eux 
un  caractère  phagédénique ;  elle  débutait  par  une  violente 
inflammation  avec  fièvre,  et  elle  exigeait  un  traitement  actif, 
principalement  antiphlogistique,  M._  Ferguson  se  coule» la  de 


(  2l4  ) 

conclure  de  toutes  ces  circonstances  ,  que  les  végétaux  ont 
des  propriétés  an tisypliili tiques  plus  prononcées  dans  les 
climats  chauds  que  dans  les  froids,  ou  que  la  maladie  s’est 
tellement  adoucie  en  Portugal,  qu’elle  peut  s’épuiser  d’elle- 
îiiême,  après  avoir  accompli  un  certain  cycle,  la  plupart  du 
temps  très-doux,  dans  la  série  respective  des  organes.  Il 
pensait  que  cette  bénignité  provient  de  son  extension  géné¬ 
rale.  Du  reste,  il  assurait  avoir  observé  la  meme  chose  en 
Portugal  par  rapport  a  la  petite-vérole,  qui  y  règne  encore 
comme  par  le  passé,  attendu  qu’on  y  néglige  beaucoup  l’ino¬ 
culation  et  la  vaccine,  mais  qui  aussi  s’est  tellement  adoucie, 
qu’on  ne  prend  plus,  dans  les  hôpitaux,  la  peine  de  séparer 
les  malades  qui  eu  sont  atteints  de  ceux  qui  .ne  l’ont  pas,  et 
que  lui-même  n’a  jamais  vu  personne  en  mourir. 

Ainsi ,  quoique  M.  Ferguson  fut  persuadé  qu’en  Portugal  on 
peut  guérir  la  syphilis  sans  mercure  ,  il  paraît  avoir  douté 
qu’un  pareil  mode  de  traitement  fût  susceptible  de  réussir  en 
Angleterre.  Cependant  il  donna  l’idée  de  faire  quelques  es¬ 
sais,  et  quatre  ans  après  la  publication  de  son  livre,  on  vit 
paraître  ceux  de  Ptose,  de  Guthrie  et  de  Thomson,  qui  éta¬ 
bli  rent  sur  des  faits  la  possibilité  de  la  réussite. 

M.  Rose  avait  eu  aussi,  pendant  la  guerre  de  l’indépendance, 
l’occasion  d’observer  la  syphilis  en  Espagne  et  en  Portugal, 
et.  il  confirma  les  assertions  de  M.  Ferguson.  Ce  fut  avec  cir¬ 
conspection  toutefois  qu’il  commença  a  employer  une  mé¬ 
thode  analogue.  D’abord,  il  donnait  le  mercuré  à  si  petites 
doses,  que  ce  médicament,  d’après  les  idées  reçues,  ne 
pouvait  pas  suffire  pour  opérer  la  guérison  de  la  vraie  sy¬ 
philis,  et  ce  ne  fut  qu’après  avoir  guéri  ainsi  plusieurs  ma¬ 
lades,  qu’il  se  hasarda  enfin  a  laisser  le  métal  tout  à  fait  de 
côté.  Il  avoue  que,  dans  le  nombre  des  cas  q'Tii  s’offrirent  a 
lui,  il  a  fort  bien  pu  s’en  trouver  qu’on  ne  devrait-pas  re¬ 
garder  comme  syphilitiques,  d’après  M.  Carmichael,  mais  ils 
étaient  tous  cle  nature  h  ce  que  d’autres  médecins  eussent 
difficilement  manqué  de  les  traiter  par  le  mercure.  Plus  de 
cent  se  rapportaient  manifestement  a  la  syphilis ,  et  les  su¬ 
jets,  ou  jouissaient  long-temps  encore  après  d’une  bonne 
santé,  ou  revenaient  à  l’hôpital  avec  des  affections  secon¬ 
daires,  toujours  légères,  quelquefois  même  a  tel  point  que, 
si  on  n’eut  pas  examiné  les  malades  avec  le  plus  grand  soin, 
on  n’y  aurait  fait  aucune  attention  :  ces  affections  secon¬ 
daires  eurent  lieu  a  peu  près  sur  un  tiers  des  malades  traites. 
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Rose  n’a  jamais  observé  la  tarie.  Jamais  la  maladie  ne  loi 
montra  cette  transition  uniforme  et  non  interrompue  d'un 
symptôme  à  un  autre,  qu’en  cite  comme  étant  le  caractère 
de  ia  vraie  syphilis,  lorsqu’on  ne  lui  a  pas  opposé  de  mer- 
cu  re. 

♦Les observations  de  M.Gutlirie s’accordent, quant  nu  fond  * 
avec  celles  de  M.  Ptose.  Pendant  seize  mois  ,  M.  Guthrie,  de 
concert  avec  MM.  Dease  ,  Arthur  et  Gordon,  traita,  dans 
l'hôpital  d’York,  a  Chilsea ,  tous  les  ulcères  primitifs  des 
parties  génitales,  quelqu’aspect  qu’ils  eussent,  par  des  moyens 
très-simples,  tels  qu’un  pansement  a  sec,  ou  quelques  on- 
guens  et  solutions,  dont  la  plupart  ne  contenaient  point  de 
mercure  ,  et  il  vit  plusieurs  centaines  de-malades  guérir  ainsi  : 
le  même  traitement  fut  suivi  à  Dover,  a  Edimbourg  ,  et  dans 
divers  régimens  hors  de  l’Angleterre.  Dans  quatre  cents  cas 
qui  lui  furent  indiqués,  le  résultat  ne  différa  point  de  celui 
qu’il  avait  obtenu.  Les  ulcères  guérirent  en  deux,  jusqua 
cinq  ou  six  semaines  ;  les  vrais  chancres  syphilitiques  eurent 
presque  toujours  besoin  d’un  temps  plus  long  que  les  autres, 
de  six  ,  huit ,  jusqu’à  dix  ,  même  vingt  et  vingt-six  semaines  , 
lorsqu’ils  se  rouvraient  de  nouveau  après  la  guérison.  Ce¬ 
pendant  on  ne  pouvait  point  conclure  de  leur  aspect  à  leur 
opiniâtreté,  et  ils  n’étaient  pas  non  plus  accompagnés  plus 
souvent  de  bubons  que  ceux  qui  guérissaient  avec  moins  de 
peine.  La  proportion  des  symptômes  consécutifs  qui  se  mon¬ 
traient,  parut  alors  être  moins  considérable  que  quand  on 
avait  recours  au  mercure.  M.Gutlirie  ,  parmi  tous  les  malades 
qu’il  traita,  ne  les  vit  que  dans  six  cas  succéder  à  de  vrais 
chancres;  cependant,  il  avoue  que  les  cas  moins  graves  ont 
pu  lui  échapper,  l'hôpital  d’York  n’étant  pas  disposé  de 
manière  à  lui  permettre  de  bien  observer  les  individus  qui 
l’avaient  abandonné.  Parmi  ces  six  individus,  aucun  n’était 
atteint  de  maladies  aux  os,  et  cinq  furent  guéris  ,  sans  mer¬ 
cure  ,  par  la  salsepareille,  l’antimoine  et  les  bains.  N.  Mur¬ 
ray  ,  Evans  et  Brovfn  ,  sur  cent  trente  -  quatre  personnes 
traitées  de  cette  manière  en  France,  dans  l’espace  d’une  an¬ 
née,  i  _  virent  qu’une  fois  sur  dix  survenir  des  symptômes 
secondaires.  A  Edimbourg,  le  résultat  de  plusieurs  centaines 
de  cas  fut  le  même.  M.  Thomson  ,  qui  était  à  la  tête  de  l’hô¬ 
pital  du  dépôt  en  cette  ville,  s’abstint  sévèrement  du  mer¬ 
cure,  tant  dans  les  accidens  primitifs,  que  dans  les  symp¬ 
tômes  consécutifs.  Les  chancres  et  les  bubons  disparaissaient* 
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par  ie  régime  antiphlogistique  *  le  repos,  la  situation  hori¬ 
zontale,  et  l’application  locale  des  adoucissans,  avec  tout 
autant  de  promptitude  que  dans  les  cas  semblables  où  l’on 
avait  employé  du  mercure.  Il  parut  des  bubons  chez  un  quart 
à  peu  pies  des  malades  atteints  de  chancres*  ce' s  tumeurs  se 
terminèrent  par  résolution  ou  par  suppuration  i  mais  jamais 
elles  ne  prirent  un  caractère  gangreneux  ou  phagédéiijque  , 
comme  il  arrive  si  souvent  quand  on  a  recours  au  mercure. 
iVI.  Thomson  vit  souvent  aussi  les  chanci es  guérir  avec  une 
cicatrice  dure,  qui  se  déchirait  quelquefois  a  la  moindre  cause, 
ou  quand  on  la  négligeait,  [.es  symptômes  secondaires  furent 
bornés  au  gonflement  du  voile  du  palais ,  et  aux  maladies  de  la 
peau  :  ces  dernières  étaient  accompagnées  quelquefois  d’oph- 
thal  mie.  Les  ulcères  du  fond  de  la  gorge  avaient  la  plu  paî  t  du 
temps  un  aspect  aphtheux  ;  ils  étaient  accompagnés  d’aphihes 
a  la  bouche  ,  de  tuméfaction  des  amygdales  ,  et  de  gonflement 
des  glandes  de  la  nuque;  l’affection  cutanée  offrit,  tantôt 
l  une,  et  tantôt  l’autre  des  formes  décrites  précédemment* 
ces  accidens  secondaires  se  manifestaient  depuis  quatre  jus¬ 
qu’à  douze  semaines  après  le  chancre  primitif;  tous  dispa¬ 
raissaient  peu  a  peu,  quoiqu’avec  lenteur,  sans  emploi  du 
mercure,  et  iis  ne  laissaient  pas  à  leur  suite  d’état  morbide 
sensible.  Peut-être  le  mercure  en  aurait-il  hâté  la  guérison; 
mais,  quant  a  savoir  s’il  n’aurait  pas  porté  la  maladie  sur 
d’autres  organes  ,  en  particulier  sur  les  os,  qui  ne  furent 
jamais  attaqués ,  c’est  une  question  difficile  à  résoudre. 

M.  Bartlet  donne,  dans  le  tableau  suivant,  le  résultat  de 
sa  pratique.  Les  malades  qu’il  a  traités,  depuis  le  mois  de 
décembre  18 16  ,  jusqu’en  février  1 8 1 B  ,  étaient  attaqués  d’ul¬ 
cères  primitifs  aux  parties  génitales,  savoir  : 

Ulcères  avec  un  caractère  vraiment  syphilitique . 

U1  cères  ^  avant  l’admission  du  malade  à  rhô- 

semblables  <  pilai .  56 

avec  bubons  (  après  son  admission.  . .  a 

Ulcères  de  caractères  divers,  mais  non  véri îajdemcnt  sy 

phili tiques.  . . . . 

Ulcères  f  avant  l’admission  du  malade .  8 

semblables  < 

avec  bubons  (  après  son  admission .  i 

Par  conséquent  le  total  des  ulcères  traités  par  M.  Bartlet, 
s’élè ve  à . . . . .  j/j7 

Le  traitement  de  ces  ulcères  primitifs  fut  d’abord  pure¬ 
ment  antiphlogistique.  On  tint  le  malade  au  lit;  on  le  soumit 
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«  un  régime  végétal;  et,  quand  l’inflammation  était  portée  a 
nn  haut  degré,  principalement  quand  il  y  avait  complication 
de  bubons,  de  phymosis  ou  de  paraphymosis,  on  eut  recours 
aux  émissions  sanguines  et  aux  purgatifs,  en  évitant  toutefois 
avec  soin,  parmi  ces  derniers,  les  préparations  mercurielles. 
A  l’extérieur,  on  couvrit  les  ulcères,  dans  la  période  inflam¬ 
matoire,  avec  des  cataplasmes  ,  et  plus  tard  avec  de  la  charpie 
simple.  Quand  ils  prenaient  un  aspect  torpide,  et  que  la  cica¬ 
trisation  ne  faisait  pas  de  progrès,  on  la  favorisait  par  la  dis¬ 
solution  de  sous-acétate  de  plomb,  le  sulfate  de  cuivre,  beau 
de  chaux  ,  et  l’acide  nitrique  étendu  d’eau. 

A  l’égard  des  bubons,  on  essayait  de  les  résoudre,  d’abord 
par  les  sangsues,  les  cataplasmes  chauds,  les  fomentations 
astringentes ,  ou  ,  ce  qui  valait  souvent  mieux,  par  l’appli¬ 
cation  alternative  du  froid  et  du  chaud.  Quand  ils  avaient 
déjà  pris  une  marche  chronique,  on  avait  recours  aux  ru- 
béfla  ns,  aux  vésicatoires  ,  et  surtout  a  la  compression;  sup¬ 
puraient-ils,  on  favorisait  la  suppuration  par  des  cataplasmes 
chauds,  et  on  ouvrait  l’abcès  avec  le  caustique:  des  cata¬ 
plasmes  chauds  hâtaient  ensuite  le  développement  des  gra¬ 
nulations.  ? 


Soumis  à  ce  traitement,  les  chancres  ne  tardaient  pas  h 
marcher  vers  la  guérison  ,  et  il  n'y  en  eut  que  quatre  qui 
prirent  un  caractère  phagédénique,  encore  cet  accident  fut-il 
causé,  à  ce  qu’il  paraît,  dans  l’un,  par  un  paraphymosis,  dans 
un  autre,  pur  un  traitement  trop  excitant  ,  et,  dans  les  deux 
derniers  ,  par  la  fatigue  du  voyage;  cependant,  il  n’y  en  eut 
qu’un  seul,  après  la  guérison  duquel  on  aperçut  des  traces 
évidentes  de  déperdition  de  substance.  Le  temps  nécessaire  à 
la  cicatrisation  parut  dépendre  moins  de  la  forme  de  l’ulcère, 
que  de  ses  dimensions,  du  degré  de  l’inflammation,  et  des 
moyens  mis  en  usage  ;  il  resta  souvent  aussi  une  cicatrice 
dure,  et  cependant  la  cicatrice  11e  se  rouvrit  que  dans  quatre 
ou  cinq  cas. 

Les  éruptions  cutanées  formaient  la  classe  la  plus  impor¬ 
tante  des  affections  secondaires  qui  succédèrent  aux  ulcères 
vraiment  syphilitiques  chez  douze  malades ,  et  aux  ulcères  non 
syphilitiques  chez  quatre  autres.  La  l’orme  tuberculeuse,  prin¬ 
cipalement  celle  des  tubercules  que  M  Bateman  a  décrits  sous 
le  nom  1 Vacne  ,  était  celie  qu  elles  revêtaient  le  plus  souvent. 
Lu  outre,  on  reconnut  une  fois  la  forme  décrite  par  Willan 
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sous  îe  nom  d’ exanthème ,  et  ,  dans  un  autre  cas ,  on  vît  de 
vraies  pustules.  Chez  tous  ces  malades,  il  se  montra  cà  et  la 
des  papules;  en  général,  il  était  souvent  difficile  de  rapporter 
l’éruption  a  une  espèce  systématique  bien  déterminée.  Dans 
quelques  cas,  la  lièvre  précéda  de  plusieurs  jours;  mais,  plus 
fréquemment,  elle  manqua  tout  a  fait  ;  les  tubercules  se  ter¬ 
minaient  par  une  desquamation  furfuracée,  et  les  exanthèmes 
par  une  chute  d ’écai lies.  Les  moyens  employés  furent  les 
bains  chauds,  les  diaphorétiques,  quelquefois  les  purgatifs, 
et,  dans  certains  cas,  la  salsepareille  et  le  gaïac  ;  mais  on 
n’observa  pas  que  ces  deux  derniers  remèdes  agissent  d’une 
manière  plus  particulière  que  l’antimoine  et  la  poudre  d’ipé- 
cacuanha  composée. 

Les  ulcères  du  voile  du  palais  n’offraient  rien  de  particu¬ 


lier;  dans  un  cas,  ils  succédèrent  à  lin  chancre  ayant  vrai¬ 
ment  le  caractère  syphilitique  ;  dans  deux  autres,  ils  ne  furent 
pas  précédés  d’un  pareil  chancre;  dans  l’un  de  ceux-ci,  ils 


survinrent  seuls  ,  et,  dans  l’autre,  ils  furent  accompagnés 


d’une  éruption  tuberculeuse;  ils  se  montrèrent  chez  un  ma¬ 
lade  quatre  ,  et  chez  un  autre,  cinq  mois  après  l’apparition 
de  Lnlcère  primitif.  Dans  tous  les  cas,  ils  disparurent  en 
quinze  jours,  cédant  au  régime  antiphlogistique,  aux  garga¬ 
rismes  asîringens  ,  et  aux  embrocations  irritantes  sur  le  col. 

Les  yeux  s’affectèrent  dans  deux  cas.  Quatre  mois  environ 
après  l’ulcère  primitif,  on  vit  paraître  une  iritis ,  accompagnée 
d’une  éruption  tuberculeuse.  Dans  l’un  de  ces  cas,  les  deux 
yeux  furent  atteints,  et  le  malade  avait  eu  un  vrai  chancre 
syphilitique  ;  dans  l’autre,  le  chancre  n’avait  point  ce  carac¬ 
tère,  et  un  seul  œil  fut  affecté.  Les  deux  cas  furent  graves  ; 
on  employa  le  traitement  ordinaire  de  i’ophthalinie ,  et  on 
administra  en  même  temps  l’extrait  de  belladone.  L’inflamma¬ 
tion,  qui  n’atteignait  qu’un  seul  œil ,  persista  pendant  quatre 
semaines  ;  cependant  la  vue  se  rétablit  parfaiteinement ,  quoi¬ 
qu’il  se  lût  formé  une  légère  adhérence  entre  le  rebord  pupil¬ 
laire  de  l’iris  et  la  capsule  cristalline;  dans  l’autre  cas,  l’œil 
ne  revint  a  son  état  normal  qu’au  bout  d’un  mois;  celui  du 
côté  opposé  souffrait  au  contraire  davantage  ,  ce  qui  déter¬ 
mina  le  médecin  a  donner  du  calomélas ,  jusqu’à  ce  que  le 
malade  se  sentit  la  bouche  prise.  Dans  ce  cas  encore  ,  il  resta 
une  légère  adhérence,  et  la  cornée  demeura  sensiblement 
opaque  pendant  quelqr.es  semaines. 


fl  se  développa  des  exostoses  chez  trois  malades  ;  citez  l’un  , 
on  les  vit  paraître,  un  mois  après  le  chancre  primitif ,  aux 
deux  tempes,  et  accompagnées  d’une  éruption  tuberculeuse  ; 
elles  cédèrent  en  quinze  jours  aux  antimoniaux  et  aux  vésica¬ 
toires.  Dans  le  second  cas,  la  tumeur  était  située  au  coronal. 
CJn  mois  auparavant ,  le  malade  avait  eu  une  éruption  tuber¬ 
culeuse,  qui  s’était  montrée  huit  semaines  après  l’ulcère  pri¬ 
mitif,  et  qui  avait  été  guérie  sans  mercure.  Les  antimoniaux  , 
le  gaïac  et  les  bains  chauds  firent  disparaître  cette  tumeur, 
mais  il  resta  des  douleurs  ostéocopes  ,  qui  cédèrent  à  remploi 
d’un  peu  dè  mercure*  enfin,  dans  le  troisième  cas,  le  malade 
avait  en  un  ulcère  phagédénique  ,  qui,  après  avoir  résisté  h 
d’autres  moyens,  avait  enfin  disparu  par  l’usage  du  mercure. 
Au  bout  de  trois  mois,  il  parut,  sur  le  pariétal  gauche,  une 
tumeur,  qui  peu  a  peu  fut  suivie  d’autres  au  front,  au  cubi¬ 
tus  et  aux  deux  tibias.  On  employa  aussi  le  mercure,  mais 
inutilement ,  et  de  nouvelles  exostoses  se  développèrent  dans 
le  temps  même  où  l’on  ne  pouvait  douter  que  le  métal  n’agît 
sur  toute  l’économie. 

Il  me  reste  encore  à  faire  connaître  les  résultats  que  M.  Jean 
He  nnen  ,  l’écrivain  ie  plus  récent  sur  cet  objet,  a  fait  con¬ 
naître  a  Edimbourg.  Le  traitement  qu’il  propose  ne  diffère 
pas  essentiellement  de  celui  de  M.  Bartlet;  il  évite  aussi  avec 
soin  le  mercure,  et  fait  observer,  avec  beaucoup  de  justesse, 
que  quand  bien  même  on  emploierait  quelquefois  ce  métal 
sous  la  forme  d'eau  mercurielle  noire  1  ,  le  résultat  n’en  se¬ 
rait  nullement  changé,  quoique  le  contraire  ait  été  soutenu. 
De  même,  ajoute-t-il,  la  maladie  ne  serait  point  en  quelque 
sorte  coupée  par  les  astringens  employés  dans  une  des  pé¬ 
riodes  consécutives,  comme  elle  peut  l’être  quand  on  com¬ 
mence  de  suite  par  appliquer  des  caustiques  :  c’est  ce  que 
prouvent  déjà  les  symptômes  secondaires  qui  se  sont  montrés 
dans  un  grand  nombre  de  cas.  M.  Hennen  distingue  aussi  des 
autres  les  chancres  qui  ont  le  caractère  généralement  reconnu 
pour  syphilitique,  mais  sans  y  attacher  aucune  importance, 
non  plus  que  M.  Bartlet,  ce  caractère  n’ayant  d’influence, 

1  Celte  eau  mercurielle  noire  est  composée  de  calomélas  '^j  ,  dans  eau 
de  cliaux  ~x\j,  dont  on  Remploie  que  ^ij  par  jour,  aGn  que,  si  Tah- 
sorplion  avait  lieu,  il  ne  pût  passer  au  plus  qu’un  quarantième  do 
grain  ue  ruercure  dans  le  corps. 
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ni  sur  ïe  traitemeut  et  la  guérison,  ni  sur  les  accidens  se¬ 
condaires. 

L'ouvrage  de  M.  Hennen  est  surtout  intéressant  a  cause 
des  tableaux  suivans,  qui  donnent  un  aperçu  général  du 
grand  nombre  de  maladies  syphilitiques  traitées  sans  mer¬ 
cure,  sous  sa  direction  ,  par  divers  chirurgiens  de  régimens, 
en  Ecosse.  Gomme  les  résultats  des  deux  premiers  semestres 
n'étaient  pas  fort  exacts  à  cause  de  l’imperfection  des  docu~ 
mens ,  il  ne  les  a  pas  donnés;  mais,  quant  a  ceux  qu'ii  trans¬ 
met,  il  assure  avoir  observé  lui- même  tous  les  jours  une 
moitié  des  malades ,  et  avoir  vu  plus  de  la  moitié  des  autres 
dans  ses  diverses  inspections.  Les  sujets  atteints  d’affections 
secondaires  furent  tous  soumis  a  un  examen  sévère,  et 
M.  Hennen  les  observait  lui* même  chaque  jour. 

Aperçu  analytique  des  maladies  syphilitiques  ( et  véné¬ 
riennes')  qui  ont  été  traitées  sans  mercure  dans  les  hôpi¬ 
taux  militaires  de  V Ecosse ,  sous  la  direction  du  docteur 
Jean  Hennen  ,  Vice-Inspecteur ,  depuis  le  20  juin  1813 
jusqu’au  20  décembre  1819. 

I.  Affections  primitives. 


Description  des  affections  primitives  qui  ont  été  traitées .. 
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2°.  Aperçu  du  temps  employé  au  traitement . 

A.  Pour  les  ulcères. 


ULCERES 
ayant  vraiment 
le  caractère  syphilitique. 

ULCERES 
n^ayant  pas 

le  caractère  syphilitique. 

_ 

Nombre  de  ceux 
qui 

ont  été  guéris. 

Nombre  de  jours 
employés 
à  la  guérison. 

Nombre  de  ceux 

.  t 

qui 

ont  été  guéris. 

Nombre  de  jours 
employés 
à  la  guérison. 

56 

O 

I 

*o 

63 

3 — 10 

1 9 

I  Ii — 20 

4° 

1 1 — 20 

4a 

ai — 3o 

43 

21 — 3o 

i3 

5i — 4° 

1 0 

5 1 — 4° 

î3 
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5 

4 1 — 5o 

5 

5 1  — 6o 

1 

5 1 — 60 

T 

7 1  — 8o 

1 

61 — 70 

■a 
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71 — 80 

4  encore  en 
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4 

1 

1 

1 

18  encore  en 
traitement. 

80 — 90 

95 
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B.  Pour  les  bubons  qui  se  terminèrent  par  résolution . 


BUBONS 
survenus  après 

de  vrais  ulcères  syphilitiques. 

BUBONS 
survenus  après 

des  ulcères  non  S}r  philitiques. 

Nombre  de  ceux 
qui 

ont  été  guéris. 

Nombre  de  jours 
employés 
à  la  guérison. 

Nombre  de  ceux 
qui 

ont  été  guéris. 

Nombre  de  jours 
employés 
à  la  guérison. 
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C.  Pour  les  huions  qui  se  terminèrent  par  suppuration . 
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1  • 
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survenus  après 

survenus  après 

de  vrais  ulcères  syphilitiques. 

des  ulcères  non  syphilitiques. 

Nombre  de  ceux 

Nombre  de  jours 

Nombre  de  ceux 

Nombre  de  jours 

qui 
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qui 

employés 

ont  été  guéris. 

à  la  guérison. 

.  f 

ont  été  guéris. 

à  la  guérison. 

2 

3o — 4° 

I 

7 

3 

4  J — 5o 

2 

10 -  20 

2 

5i — üo 

5 

21 —  5o 

2 

61 — 70 

5 

3i —  4° 

1 

77 

4 

4  1  —  5o 

1 

92 

3 
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t 

71 —  80 

traitement. 

* 

5 
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2 
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2 
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1 
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IX.  Affections  secondaie.es. 

Description  des  affections  secondaires  qui  ont  été  traitées . 
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Eruptions  cutanées 
seules 

sous  la  forme  de 

Affections  cutanées 
avec 

ulcères  ù  la  gorge.  !  tubercules  et  exanthèmes. 
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tubercules .  6 

exanthèmes .  5 

pustules . 2 

tubercules  et  écailles .  i 

tubercules  et  exanthèmes,  i 

tubercules .  2  * 

tubercules  et  écailles .  i  >  4 

„  „  ...  1  ) 
Eruption  tuberculeuse  avec  irilis .  i 

Eruplion  tuberculeuse  et  papuleuse  avec  irilis,  pé¬ 
riostite  et  ulcères  dans  la  gorge .  i 

Eruption  tuberculeuse  exanthématique  avec  périos¬ 
tite  . £ .  I 

Ulcères  dans  la  srorçe,  seuls .  i 

Exostoses  seules . i 

pustules .  6 
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Eruptions  cutanées 
seules 

sous  la  forme  de 
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exanthèmes . 5 

tubercules . 2 

tubercules  et  écailles .  i 

exanthèmes .  3 

tubercules . 2 

pustules  et  tubercules..  .  .  i 
papules,  écailles  et  tuber¬ 
cules .  x 

Ulcères  à  la  gorge,  seuls . » . 


12 


Eruptions  cutanées 
avec 

ulcères  à  la  gorge. 
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Total  des  affections  secondaires  qui  ont  été  traitées. 
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surv  enues  à  Ef  suite  d  ulcères  non  syphilitiques.  survenues  à  la  suite  de  vrais  ulcères  syphilitiques.  ,  , 

J  *  1  rulcere  primitif. 


2°.  A  perçu  du  temps  employé  au  traitement. 
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DESCRIPTION 

des 

AFFECTIONS  SECONDAIRES. 
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Eruption  cutanée  Sous  la  for  me 

de  tubercules . 

Er.  cul.  sous  la  forme  d'exan¬ 
thèmes . 

Ernpt.  eut.  sous  la  forme  de 

pustules . 

Er.  eut.  sous  la  forme  de  tu¬ 
bercules  et  d'écailles . 

Er.  eut.  sous  la  forme  de  tu¬ 
bercules  et  d'ampoules . 

Er.  eut.  sous  là  forme  de  Lu- 
berc.,  aveculcères  à  la  gorge. 
Er.  eut.  sons  la  forme  de  tu¬ 
bercules  et  d'écailles,  avec 

dos  ulcères  à  la  gorge . 

Er.  eut.  s 'ou  s  la  forme  de  lu- 
berc.  et  d'exanthèmes,  avec 

des  ulcères  à  la  gorge . 

Er.  eut.  sous  la  forme  de  lu- 
berc.,  aveciritis,  périostite 
et  ulcères  à  la  eorec . 

m  c?  O 

fc*r.  eut.  sous  la  forme  de  tu- 
berc.  et  d'exanthèmes ,  avec 

périostite . 

Er.  eut.  sous  la  forme  de  tu¬ 
bercules,  avec  iritis . 

Ulcères  à  la  gorge,  seuls.  .  .  . 
Périostite  seule . 

(5  Er.  eut.  sous  la  forme  de 

<  pustules . 

(  i  I,  le  ni . . . 

12  Erupt.  eut.  sous  la  forme 

<  d'exanthèmes . 

/  i  Idem . . 

Er.  eut.  sous  la  forme  de  tu  b. 
Er.  eut.  sous  la  forme  de  tu¬ 
bercules  et  d’ccailles. . 

i  Erupt.  eut.  sous  la  forme 
d’exan  thèmes,  avec  des  ul¬ 


cères  a  la  gorge. 


3 


i  Idem... . 

i  Idem . 

Er.  eut.  sous  la  forme  de  Lu- 
berc. ,  avec  ulcères  à  la  gorge. 
Er.  en  t.  sous  la  forme  de  tu  h. , 
de  papules  et  d'écaiücs.  avec 

des  ulcères  a  la  gorge . 

Er.  eut.  sous  la  forme  dd.pns- 
1 1. 1rs  et  dr  l  u  berc. ,  avec  des  j 

ulcères  à  la  gorge . • 

L  Icère.s  à  la  gorge,  seuls  .  .  .  ’ 
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21 — 58  j. 

40  jours. 

22  semaines 

46—75  j. 

5  semaines. 

2  mois. 

45  jours. 

5  mois. 

T4semaincs 
5  semaines. 
74  jours. 

4 9 — 5^6  j. 

5  mois. 

9° — 24°  ]*• 

190  jours. 

2 5 — 122  j. 

19  mois-. 


/{  semaines. 
5p  jours. 
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20  mois. 
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10 — 16  j. 

3 — 42  jours 

18 — 43  j. 

25  jours. 

27  jours. 
51—240  j . 

• 

6G  jours. 
60  jours. 

84  jours. 

28  jours. 

45  jours. 

33  jours. 
i4  mois. 

ip—58  j. 

encore  en  Irait. 

28 — 120  j. 

encore  en  trait. 

26 — 55  j. 

encore  en  trait. 


29  jours. 
42  jours. 

encore  en  trait. 

14— 5i  J. 


68  jours.  j 

50—"-  j.  j 


V  eneorc  en  Irait. 


.jô — 6' 


(  •  j 

Les  résultats  contenus  dans  une  circulaire  adressée  aux  chi¬ 
rurgiens  des  régimens  de  l’armée  anglaise  me  paraissent  être  plus 
importans  encore,  surtout  pour  la  comparaison  des  deux 
méthodes,  c’est  pourquoi  je  vais  en  rapporter  ce  qui  peut 
concerner  l’objet  de  ce  Mémoire  :  elle  est  datée  du  2  avril  1819, 
et  signée  J.  M’Gregor,  et  W.  Franklin. 

«  Ce  qui  suit  doit  être  considéré  comme  l’aperçu  des  con¬ 
clusions  relatives  au  traitement  de  la«syphî lis  sans  mercure  , 
qui  ont  été  tirées  uniquement  et  sans  préjugé  des  réponses 
faites  par  les  chirurgiens  régimentaires  aux  différentes  ques¬ 
tions  qui  icur  avaient  été  adressées  à  cet  égard. 

a  Traitement  sans  mercure .  i°.  II  a  été  traité,  sans  mer¬ 
cure,  depuis  décembre  1816  jusqu’en  décembre  1818,  194° 
malades  atteints  d’ulcères  primitifs  a  Sa  verge,  tant  de  ceux 
qui  avaient  le  caractère  indiqué  par  Hunier  comme  vraiment 
syphilitique,  que  de  ceux  qui  ne  le  présentaient  pas. 

«  20.  Chez  96  de  ces  malades,  il  a  paru  divers  symptômes 
secondaires. 

<(  3°.  Chez  12  de  ceux  qui  eurent  les  acçidens  secondaires, 
après  le  traitement  des  primitifs  sans  mercure ,  l’emploi  du 
métal  fut  jugé  indispensable,  et  ce,  par  les  motifs  suivans, 
qu’ont  allégués  les  médecins  auteurs  des  réponses  : 

a.  A  cause  d’un  ulcère  phagédénique  à  la  gorge; 

b.  Parce  que  le  traitement  se  prolongeait  au-delà  de  trois 

semaines  ; 

c.  Parce  que  la  santé  générale  paraissait  souffrir  ; 

d.  Pour  accélérer  la  guérison  ; 

e.  A  cause  du  retour  de  l’éruption  ou  de  l’aggravement  des 

symptômes. 

«  4°.  Dans  soixante-cinq  cas  on  eut  recours  au  mercure, 

a.  Parce  que  le  traitement  local  m’avait  pas  encore  procuré 

la  guérison  au  bout  de  trois  semaines  ; 

b.  Parce  que  les  ulcères  rongeaient  autour  d’eux; 

c.  Parce  qu’il  se  formait  de  nouveaux  ulcères; 

d.  Parce  que  les  bubons  se  terminaient  par  suppuration, 

et  ne  voulaient  pas  guérir; 

e.  Parce  que  la  santé  générale  paraissait  souffrir; 

f.  Parce  qu’on  croyait  que  la  constitution  finirait  par  être 

attaquée,  si  on  tardait  davantage  à  recourir  au  mer¬ 
cure. 

«  5°.  Les  1940  malades  sont  aujourd’hui  guéris  de  \h  sy¬ 
philis  ;  les  uns  font  leur  service,  les  autres  l’ont  quitté,  unes 
pour  des  motifs  étrangers  à  cette  affection. 

«  6°.  Les  principaux  moyens  qu’on  a  employés  en  général 
dans  le  traitement  des  ulcères  primitifs  consistaient  à  tenir 
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presque  toujours  le  malade. sévèrement  au  lit,  ou  du  moins  a 
ne  pas  le  laisser  sortir  de  l’hôpital,  et  a  lui  donner  peu  d’ali- 
mens  :  quand  l’inflammation  était  vive  (dans  six  à  huit  cas) 
on  a  eu  recours  aux  émissions  sanguines,  aux  purgatifs,  aux 
antimoniaux  ;  presque  toujours  ou  a  employé  d’abord  les 
émolliens  et  les  adoucissans,  a  l’extérieur  l’eau  froide  ou 
chaude  (celle-ci  fréquemment  injectée  entre  le  prépuce  et  le  - 
gland  ),  souvent  aussi  dans  le  principe  la  solution  d’extrait 
de  Saturne,  plus  tard,  celle  de  sublimé  dans  l’eau  de  chaux  , 
le  sulfate  de  cuivre  ,  le  nitrate  d’argent,  etc. 

«  Dans  les  cas  d’accidens  secondaires,  quand  on  n’avait 
pas  recours  au  mercure,  on  donnait  des  purgatifs  ,  des  anti¬ 
moniaux,  l’acide  nitrique,  la  salsepareille,  le  gaïac,  seul  ou 
combiné  avec  la  salsepareille,  les  bains  chauds,  les  bains  avec 
l’acide  nitrique  ou  l’acide  hydrochlorique;  dans  les  affections 
de  la  gorge,  les  gargarismes  5  dans  les  exostoses,  les  scarifi¬ 
cations  ,  les  sangsues  et  les  vésicatoires. 

«  70.  Le  temps  nécessaire  pour  la  guérison  des  symptômes 
secondaires  sans  mercure  a  été  en  général  de  vingt-huit  à 
quarante-cinq  jours. 

«  8°.  Tous  les  malades  traités  sans  mercure  ont  pu  re¬ 
prendre  leur  service  immédiatement  au  sortir  de  l'hôpital. 

«  Traitement  par  le  mercure.  i°.  ïi  paraît  que,  dans  le 
laps  de  temps  indiqué  plus  haut,  on  a  traité,  par  le  mercure, 
2827  ulcères  primitifs  de  la  verge  qui,  d’après  les  caractères 
qu’on  leur  assigne ,  ne  différaient  en  aucun  point  essentiel  de 
ceux  qui  ont  été  traités  sans  mercure. 

«  20.  Sur  ce  nombre,  il  parut  des  accidens  secondaires 


dans  cinquante-un  cas. 

«  3°.  On  a  sujet  de  croire  que,  quand  il  se  montra  des  af¬ 
fections  secondaires  chez  les  malades  traités  des  primitives 
par  le  mercure,  les  premières  furent  généralement  plus 
graves  et  plus  difficiles  à  guérir  que  quand  011  s’était  abstenu 
du  mercure. 

«  4°.  On  fut  obligé  de  donner  un  congé  a  l’un  des  malades 
a  qui  l’on  faisait  prendre  du  mercure  pour  le  debarrasser 
d’accidens  primitifs,  parce  que  sa  santé  s’était  trop  affaiblie. 
Il  en  fut  de  même  pour  un  autre  qu’on  avait  traité  d’acci¬ 
dens  secondaires  a  l’aide  du  mercure. 

«  5°.  Le  temps  employé  a  guéiir  les  ulcères  primitifs  a  été 
en  général  de  trente  trois  jours,  quand  il  n’y  avait  pas  de  bu¬ 
bons,  et  de  cinquante  quand  il  y  en  avait. 

tome  xiv.  i5 
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tf  G0.  Le  traitement  des  symptômes  consécutifs  par  îe  mer¬ 
cure  a  duré  en  général  quarante-cinq  jours. 

N.  B.  La  méthode  de  traitement  par  ie  mercure  est  connue 
de  tout  le  monde.  Quant  au  traitement  locai,  il  fut  le  même 
que  pour  les  malades  qui  ne  recevaient  pas  de  mercure  : 
pmt-étre  cependant  employa-t-on  un  peu  plus  de  moyens 
irritons  et  corrosifs.  On  fit  moins  d'attention  au  régime ,  et 
les  malades  furent  moins  observés. 

«  Réflexions  générales.  iu.  Il  résulte  de  ces  données  que 
toutes  les  espèces  d’ulcères  ou  d’accidens  primitifs  de  la 
syphilis  (autant  qu’où  peut  conclure  d’une  expérience  de  près 
de  deux  ans),  sont  susceptibles  de  guérir  sans  mercure.  Les 
exceptions  rapportée,  §.  IV,  11e  prouvent  rien  contre  cette 
proposition.  Mais  les  motifs  qu’on  y  allègue  en  faveur  de 
l’emploi  du  mercure,  méritent  qu’on  y  ait  égard,  attendu  que 
c’est  de  leur  appréciation  que  dépend  l’adoption  ou  le  rejet 
de  la  méthode. 

cc  20.  Afin  d’éviter  de  se  tromper  dans  l’estimation  compa¬ 
rative  du  temps  nécessaire  pour  la  guérison  des  symptômes 
primitifs  avec  ou  sans  bubons,  il  faut  bien  se  persuader  que 
la  circulaire  ne  donne  autre  chose  que  des  indications  approxi¬ 
matives  en  terme  moyen.  Dans  quelques  régiinens,  on  a  rnis 
plus  de  temps  a  guérir  les  malades  sans  mercure  qu’avec  le 
mercure. 

((  Ô°.  La  cause  de  l’apparition  des  symptômes  secondaires 
n’est  pas  encore  bien  claire  5  cependant  les  circonstances  sui¬ 
vantes  semblent  indiquer  que  la  constitution  particulière  du 
sujet,  ou  la  manière  dont  on  dirige  le  traitement,  influe 
beaucoup  à  cet  égard.  Dans  un  régiment,  sur  vingt-quatre 
personnes  traitées  sans  mercure,  quatre  furent  atteintes  d’ac¬ 
cidens  secondaires,  tandis  que,  dans  un  autre,  sur  soixante- 
huit  soldats,  tous  affectés  de  vrais  ulcères  syphilitiques,  pas 
un  seul  ne  s’est  trouvé  dans  le  même  cas,  quoiqu’il  se  soit 
déjà  écoulé  quinze  mois  depuis  la  guérison. 

«  Il  paraît  donc  que,  quelle  que  soit  la  méthode  qu’on  adopte, 
on  doit  avoir  égard  à  la  constitution  individuelle,  et  bien  cal¬ 
culer  le  choix  des  moyens  locaux  d'après  les  périodes  de  la 
maladie. 

ce  4°.  H  paraît  aussi  ne  point  y  avoir  d’accidens  consécutifs 
particuliers  qui  correspondent  à  tel  ou  tel  accident  primitif. 

«  5°.  Chez  les  malades  qui  ont  été  traités  sans  mercure,  on 
a  souvent  observé  l'iritis,  comme  symptôme  secondaire,  soit 
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seule,  soit  associée  a  clos  exanthèmes  cîe  différente  espèce. 
Dans  des  cas  semblables,  ou  employa  toujours  le  mercure 
avec  avantage. 

cc  6°.  Le  retour  de  l’ulcère  primitif,  ou  la  récidive  de 
l’exanthème  fut  ce  qu’on  observa  le  plus  souvent  à  la  suite 
du  traitement  non  mercuriel.  » 

Je  ne  puis  omettre  une  objection  qu’on  a  faite  a  ia  méthode 
de  traiter  la  syphilis  sans  mercure.  Le  docteur  Hnmilton, 
professeur  d’accouchemens  a  Edimbourg,  craint  qu’elle  ne  soit 
très-dangereuse  pour  les  enfans  qui  pourront  naître  un  jour 
de  parens  a  la  guérison  desquels  elle  aura  été  employée.  Mais 
cette  crainte  est  purement  théorique,  et  ne  repose  sur  aucun 
fait.  On  peut  à  bon  droit  douter  qu’un  enfant  ait  jamais  été 
infecté  dans  le  sein  maternel,  quand  scs  parens  avaient  tous 
deux  la  vérole.  A  plus  forte  raison  la  chose  est- elle  dénuée 
de  vraisemblance,  quand  il  s’agit  d’enfans  dont  les  parens  ont 
été  guéris  d’une  ou  d’autre  manière.  Cependant  on  a  déjà 
pris  cet  objet  en  considération  dans  l’armée  anglaise,  et  porté 
son  attention  sur  les  accouchemens.  À  la  vérité,  il  ne  s’est 
offert  qu’un  petit  nombre  d’occasions  ,  mais  les  faits  recueillis 
et  publiés  par  M.  Henneo  réfutent  complètement  l’objection 
de  M.  Hamilton. 

Récapitulation  des  principaux  corollaires  quon  peut  dé¬ 
duire  de  ce  qui  précède.  —  i°.  Outre  les  ulcères  primitifs 
des  parties  génitales  regardés  comme  vraiment  syphilitiques  , 
d’après  les  caractères  assignés  par  Hunter ,  il  y  en  a  d’autres 
encore,  qui  peuvent  être  produits  de  même  par  un  coït  im¬ 
pur  ,  mais  qui  se  distinguent  par  l’absence  plus  ou  moins  sen¬ 
sible  de  ces  caractères. 

2°.  Les  observations  recueillies  jusqu’à  ce  jour  ne  permet¬ 
tent  pas  encore  de  décider  si  cette  différence  extérieure  des 
ulcères  primitifs  provient  d’une  différence  essentielle  corres¬ 
pondante  du  virus  qui  les  produit,  ou  si  elle  dépend  d’une 
modification  apportée  par  une  cause  inconnue  à  un  seul  et 
même  virus,  ou  enfin  si  elle  a  sa  source  uniquement  dans  des 
circonstances  accidentelles  qui  dépendent  de  ia  constitution 
du  sujet  malade,  du  mode  de  traitement,  et  d’autres  in¬ 
fluences  semblables. 

3°.  Tous  ces  divers  ulcères  primitifs  des  organes  génitaux 
peuvent  produire  des  bubons,  qui  ne  diffèrent  en  rien  les 
uns  des  autres. 

4°.  Tous  peuvent,  dans  certaines  circonstances,  qui  ne 

i  5. 
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sont  pas  encore  connues,  donner  lieu  a  des  accidens  con¬ 
sécutifs. 

5°.  Les  divers  symptômes  secondaires  qui  succèdent  à  des 
ulcères  primitifs  n’ayant  pas  le  caractère  regardé  généralement 
comme  syphilitique,  ne  diffèrent  pas  essentiellement  de  ceux 
qu’on  voit  paraître  a  la  suite  d’ulcères  primitifs,  offrant  ce 
caractère. 

6°.  Tous  les  ulcères  primitifs  des  parties  génitales  peuvent 
être  guéris  sans  mercure. 

rj°.  Mais  l’emploi  de  ce  métal  paraît  pouvoir  en  hâter  la 
guérison  dans  beaucoup  de  cas,  ce  qui  semble  surtout  avoir 
lien  pour  ceux  qui  ont  vraiment  un  caractère  syphilitique. 

8°.  Au  contraire,  le  mercure  paraît  aussi  nuire  dans  plu¬ 
sieurs  de  ces  ulcères  qui  n’ont  pas  le  caractère  syphilitique, 
comme  ceuxqueM.  Carmichael  appelle  phagédéniques  et  exfo¬ 
liât'!  fs. 

9°.  Le  traitement  des  ulcères  primitifs  avec  ou  sans  mer¬ 
cure  n’a  aucune  influence  sur  l’apparition  des  bubons. 

i  o°.  Tous  les  bubons  survenus  a  la  suite  d’ulcères  primitifs 
sont  susceptibles  de  guérir  sans  mercure. 

ii°.  Le  mercure  paraît  ne  point  influer  sur  leur  terminai¬ 
son  par  résolution  ou  par  suppuration  ;  mais  quand  une  fois 
ils  ont  suppuré  et  sont  ouverts,  son  emploi  semble  être  sou¬ 
vent  nuisible,  et  faire  prendre  a  l’ulcère  un  caractère  pbagé- 
dénique. 

1 2° .  L’apparition  des  symptômes  secondaires  ne  peut  pas 
être  empêchée  par  le  mercure.  On  ne  sait  pas  encore  d’où 
proviennent,  à  proprement  parier,  ces  symptômes  :  dans 
beaucoup  de  cas  la  maladie  paraît  suivre  son  cours,  sans  s’in¬ 
quiéter  du  traitement  qu’on  lui  oppose. 

i3°.  L’apparition  des  symptômes  secondaires  paraît  être 
plus  fréquente  quand  on  a  traité  les  accidens  primitifs  sans 
mercure  ,  que  quand  on  les  a  combattus  par  ce  métal. 

4°.  Mais  les  symptômes  secondaires  qui  succèdent  a  des 
ulcères  primitifs  traités  sans  mercure  semblent  être  moins  in¬ 
tenses  et  plus  faciles  â  guérir  que  dans  le  cas  contraire. 

i5°.  Gela  est  vrai  surtout  des  affections  du  système  osseux  , 
qu’on  rencontre  fort  rarement  quand  on  traite  la  vérole  sans 
mercure,  et  qui  sont  alors  fort  légères,  de  sorte  qu’il  reste 
encore  a  déterminer  jusqu’à  quel  point  leur  apparition  et  leur 
extension  peuvent  être  Tunique  résultat  de  Tadministratioa 
du  mercure. 
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160.  Tous  les  symptômes  secondaires  en  général  sont  sus¬ 
ceptibles  de  guérir  sans  mercure.  Cependant  le  métal ,  donné 
à  petites  doses,  semble  pouvoir  hâter  la  guérison,  surtout 
vers  la  lin  de  la  maladie. 

170.  Le  mercure  se  montre  utile  dans  quelques  symptômes 
secondaires.  Telle  est  l'affection  des  yeux,  qui  revêt  presque 
toujours  la  forme  de  l’iritis.  Cependant,  pour  bien  apprécier 
cette  circonstance,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  que,  dans 
cette  maladie,  le  mercure,  abstraction  faite  de  son  caractère 
amisy  philitique ,  tient  place  parmi  les  remèdes  les  plus  éner-*. 
giques. 

180.  Au  contraire,  son  administration  paraît  demander 
beaucoup  de  prudence  dans  les  autres  affections  secondaires, 
entre  autres  dans  les  ulcérations  de  la  gorge. 

190.  La  guérison  des  accidens  primitifs  et  secondaires  pa¬ 
raît  exiger  moins  de  temps  par  la  méthode  sans  mercure  que 
par  l’ancienne  ;  mais  il  est  dans  la  nature  des  calculs  de  ce 
genre  d’offrir  toujours  beaucoup  de  vague  et  d’incertitude. 

Après  avoir  indiqué  les  résultats  qui  découlent  d’un  exa¬ 
men  impartial  des  faits  publiés  jusqu’à  ce  jour,  j’abandonne 
au  lecteur  le  soin  de  prononcer  sur  l’importance  de  ces  obser¬ 
vations  et  de  ces  expériences.  Une  opinion  qui,  comme  celle 
dont  il  s’agit,  renverse  les  idées  presque  généralement  ad- 
mises,  doit  s’attendre  sans  doute  a  trouver  de  nombreux  adver* 
saires  ;  mais  nulle  objection  théorique  ne  saurait  détruire  les 
faits  sur  lesquels  elle  repose,  et  la  pratique  seule  peut  déei-.. 
der  â  cet  égard. 


Remarques  sur  ta  sécrétion  du  pigment  noir,  et  la  forma¬ 
tion  des  poils ;  par  le  docteur  G. -F.  Heusijvger  ,  Profes¬ 
seur  à  l' Université  d’Iéua . 

La  formation  du  pigment  noir  dans  l’œil  commence  dans  le 
corps  ciliaire  ;  mais  je  ne  puis  dire,  ni  à  quelle  époque  ,  ni 
de  quel  e  maniéré  ,  car  je  ne  me  souviens  pas  d’avoir  vu  l’œil 
dénué  de  ce  cercle  noir,  soit  dans  les  jeunes  poules,  soit 
dans  les  fœtus  de  mammifères  :  cependant  des  observations 
ultérieures  pourront  donner  quelques  lumières  à  cet  égard, 
La  choroïde,  a*u  contraire,  du  moins  dans  les  embryons  de 
chienne  ,  de  brebis  et  de  vache  ,  reste  long-temps  dénuée  do 
pigment,  et  n’est  formée  que  d  une  couche  de  mucus  blan- 
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châtre,  parcouru  par  un  grand  nombre  de  vaisseaux  qui  lui 
donnent  une  teinte  rougeâtre  ■  la  choroïde  conserve  cette 
teinte,  même  après  que  la  sécrétion  du  pigment  s’est  opérée, 
et  jusqu’à  la  naissance.  Cette  sécrétion  paraît  commencer 
ordinairement  au  quatrième  mois  dans  l’embryon  de  la  vache  ; 
elle  s’effectue  d’abord  au  voisinage  du  corps  ciliaire,  d’où 
elle  s’étend  ensuite  peu  â  peu  en  arrière;  cependant  on 
trouve  ,  en  dedans  et  en  haut ,  dans  l’embryon  de  la  vache  , 
comme  dans  celui  de  la  brebis,  une  tache  ronde,  qui  se  co¬ 
lore  avant  le  reste  de  la  choroïde  ,  et  devient  aussi  plus  noire  \ 
Du  reste,  voici  de  quelle  manière  a  lieu  la  sécrétion  du  pig¬ 
ment.  On  voit  paraître  de  petits  globules  noirs  isolés,  qui 
sont  d’abord  très-éloignés  Ses  uns  des  autres,  mais  qui',  peu 
â  peu  s’agrandissent,  deviennent  plus  nombreux  et  plus  ser¬ 
res  ,  et  donnent  alors  une  teinte  grise  â  la  choroïde 1  2 * *;  lors¬ 
qu’ils  se  sont  encore  rapprochés  davantage,  la  membrane 
prend  enfin  une  couleur  noire;  mais,  à  six  mois,  dans  le 
fœtus  de  la  vache  ,  elle  est  encore  plus  grise  que  noire;  et? 
dans  la  brebis,  a  l’époque  du  part,  elle  a  encore  une  teinte 
beaucoup  moins  foncée  que  chez  l’animal  adulte.  Jusqu’à 
l’époque  de  la  naissance,  on  peut  toujours  discerner  les 
globules  du  pigment  ;  jusqu’alors  ,  ils  sont  plus  faciles  a  dis¬ 
tinguer  du  tissu  muqueux  qui  les  entoure  que  dans  l’œil  de 
l’animal  adulte,  chez  lequel  ils  adhèrent  davantage  les  uns 
aux  autres,  et  forment  une  couche  continue  :  voilà  pourquoi 
Puverney  5  ,  et  quelques  autres  anciens  anatomistes,  ont  dit 
que  le  pigment  est  plus  consistant  et  plus  friable  dans  l’œil 
du  fœtus  et  du  jeune  homme,  que  dans  celui  de  l’adulte.  Je 

1  Cette  tache  noire  correspond ,  sinon  tout  à  fait,  du  moins  en  grande 
partie  ,  au  tapis  qui  doit  se  former  dans  la  suite  ;  mais  les  couleurs  de 
ce  tapis  ne  sont  pas  appliquées  sur  le  pigment  noir,  comme  Blumen- 
bach  semble  le  croire;  elles  sont  le  produit  d’une  modification  de  ce 
pigment  lai-mème.  J’appelle  l’attention  des  chimistes  sur  celte  parti¬ 
cularité.  Si  la  différence  de  couleur  dépend  d’une  différence  dans  la 
substance,  ce  qui  ne  me  paraît  pas  vraisemblable  ,  c’est  ici  qu’il  sera 
le  plus  facile  de  s’.cn  convaincre  et  de  le  démontrer. 

2  Avant  observé  que  la  choroïde  prend  une  couleur  plus  foncée  dans 
l’alcool  ,  j’explique  ce  phénomène  en  disant  que  les  globules  de  pig¬ 
ment  donnent  une  teinte  grise  à  cette  fnembrane  lorsqu’ils  sont  isolés, 
comme  il  arrive  de  la  même  manière  pour  les  poils  et  les  plumes, 
d’après  les  observations  de  Baster  et  de  Witzsch;  mais  quand  on  plonge 
l’œil  dans  l’alcool ,  les  humeurs  se  coagulent ,  la  choroïde  occupe  moins 
d’espace,  les  globules  du  pigment  se  rapprochent,  et  la  couleur  de¬ 

vient  plus  foncée.  C’est  ainsi  que  Biclial  explique  pourquoi  la  peau  dr& 

INègrcs  devient  plus  noire  quand  on  la  plonge  dans  Beau  bouillante.. 

^  Op.  posth. ,  tome  T,  page  iJ5.  * 


dcis  encore  faire  remarquer  que  les  premiers  globules  de 
pigment  sont  sécrétés  a  la  face  interne  de  la  choroïde  ,  et  que 
la  sécrétion  s’établit  bien  plus  tard  a  la  face  externe  de  cette 
membrane.  J'ai  recueilli  ces  observations  sur  des  fctgus  de 
chienne,  de  vache  et  de  brebis  ;  d’après  quelques  embryons 
humains  que  j’ai  eu  l’occasion  d’examiner  à  l’état  frais,  il 
m’a  paru  que  la  sécrétion  du  pigment  commençait  de  meil¬ 
leure  heure  chez  l’homme;  ainsi  Blnmenbach  a  déjà  observé 
cet  enduit  sur  la  choroïde  d’un  fœtus  de  cinq  mois  1  ,  tandis 
que  Wrisberg  a  trouvé  la  membrane  jaune  chez  un  fœtus  de 
trois  mois  2. 

Qu’il  me  soit  permis,  a  raison  de  ce  qui  va  suivre,  de 
rappeleV  le  rapport  connu  depuis  si  long-temps,  qui  existe 
entre  la  couleur  des  cheveux  et  celle  du  pigment  de  la  cho¬ 
roïde  et  de  i’uvée,  et  le  phénomène  de  la  décoloration  de  cet 
enduit,  lorsque  les  cheveux  blanchissent.  On  sait  aussi  que 
la  choroïde  et  i’uvée  sont  tachetées  chez  les  animaux  mar- 
nues  de  taches,  et  que  les  taches  de  l’iris  changent  de  cou- 
leur  avec  celles  de  la  peau  ,  ce  dont  j’ai  en  l’hiver  dernier  un 
exemple  frappant  aux  environs  d’Iéna.  Un  jeune  chien , 
moucheté  de  blanc  et  de  gris,  avait  plusieurs  taches  presque 
blanches  surl’irfs;  ses  poils  blancs  devinrent  peu  à  peu  d’un 
gris  jaunâtre,  et  les  gris  prirent  une  teinte  noire;  en  même 
temps  les  taches  de  l’iris  devinrent  plus  foncées,  et  aujour¬ 
d’hui  elles  ont  disparu.  On  sait  que  les  poils  et  les  veux  son: 
également  décolorés  chez  les  kakerlaques  3. 

Maintenant  je  vais  dire  un  mot  des  poils,  sur  l’origine 
desquels  on  ne  trouve  rien  dans  les  Traités  d’anatomie,  qui 
renferment  même  plusieurs  inexactitudes  a  l’égard  de  leur 
texture  :  ce  sujet  sera  d’ailleurs  traité  à  fond  dans  mon  Histo¬ 
logie  ,  où  je  l’éclaircirai  par  des  figures. 

Les  poils  ordinaires  du  corps  naissent  â  peu  près  de  la 


T  Com”’.  t’oc.  reg.  scient.  Gœttingens. ,  roi.  VIT,  p.  02. 

2  Desrripf.  ami',  embryon. ,  obs.  i,  p.  7. 

11  es:  intéressant  rie  noter  erre  la  décoloration  de  la  choroïde 
marche  parallèlement  avec  celle  de  l’iris,  que  quand  il  paraît,  des 
taches  s  1  l'une,  ri  s'en  montre  aussi  sur  l'autre,  mais  que  la  colora¬ 
tion  ’u  corps  ciliaire  ressemble  à  ce  qu'on  appelle  le  raisin  dans  l'œil 
du  cheval  ,  en  sorte  que,  quand  la  choroïde  et  l'iris  sont,  tout  h  fait 
décolorés  ,  le  corps  ciliaire  et  le  raisin  conservent  encore  leur  couleur 
observation  ((ne  confirment  pleinement  les  préparations  de  ce  qu'on 
appelle  œil  de  verre ,  qui  sont  conservées  dans  le  cabinet  de  mon  cot- 
légue  le  professeur  Renner. Cette  circonstance  paraît  aussi  jeter  quelque 
jour  sur  la  destination  du  raisin.  Voyez  KEr.irEK,  Diss.  de  irilid, 
vhdilicd ;  p.  23.  Gœliinguc,  1821, 
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même  manière  dans  le  fœtus  de  jument  et  dans  celui  de 
vache.  L'hiver  dernier,  par  exemple,  j’ai  examiné  trois  fœ¬ 
tus  de  vache. 

i°.  «Le  plus  jeune,  qui  pouvait  être  âgé  de  trois  mois  9 
n’avait  de  traces  de  poils  sur  aucune  partie  du  corps. 

2°.  Un  second  fœtus  de  vache,  long  de  trente-sept  centi¬ 
mètres,  et  qui  pouvait  bien  avoir  quatre  mois,  était  muni 
de  courtes  moustaches,  de  sourcils,  et  de  deux  poils  au- 
dessous  des  yeux*  mais  le  reste  du  corps  était  encore  tout  h 
fait  nu:  seulement,  les  endroits  où  les* cornes  devaient  se 
trouver  dans  la  suite,  contenaient  nue  tache  ronde  de  stries 
de  pigment,  ayant  l’étendue  d’une  pièce  de  quinze  sous  '.  11 
y  avait  un  peu  de  pigment  sous  les  sabots. 

3°.  Dans  un  troisième  embryon  de  vache  ,  qu’on  me  dit 
être  âgé  de  vingt-cinq  semaines,  et  qui  avait  soixante-dix 
centimètres  de  longueur,  depuis  l’extrémité  du  museau  jus¬ 
qu’à  celle  de  la  queue,  les  poils  de  la  barbe  ,  des  sourcils  et 
des  paupières  étaient  longs  et  parfaitement  formés  5  on  en 
voyait  de  petits  h  l’extrémité  des  oreilles,  à  celle  du  museau  , 
au-dessous  des  sabots  ,  au  bout  de  la  queue  ,  et  au  milieu  de 
l’emplacement  destiné  aux  cornes  :  les  poils  commençaient 
aussi  à  poindre  sur  les  articulations  des  genoux*  au-dessus 
de  ceux  qui  avaient  percé  la  peau  ,  celle-ci  présentait  des  en¬ 
droits  où  on  les  apercevait  sous  l’épiderme  ;  plus  loin,  elle 
semblait  avoir  été  noircie  par  de  la  fumée;  sur  le  corps, 
sur  les  parties  supérieures  des  extrémités,  et  au  crâne,  elle 
était  encore  tout  à  fait  lisse  et  sans  couleur. 

Si  maintenant  on  examine  avec  plus  d’attention  la  manière 
dont  se  forment  les  cheveux  ,  on  arrive  aux  résultats  suivans  : 

D’abord  ,  on  trouve,  sous  l’épiderme  ,  sur  le  derme  a ,  une 
couche  de  tissu  muqueux  parsemée  d’un  grand  nombre  de 

1  Au  milieu  de  celle  surface  se  montre  la  première  trace  de  la  corne 
que  paie  pu  apercevoir,  c’est-à-dire  une  petite  élévation,  qui  paraît 
formée  par  un  épaississement  de  l’épiderme  ,  et  au  centre  de  laquelle 
se  remarque  un  très-petit  point.  Je  n’ai  pas  encore  pu  en  voir  davan¬ 
tage.  Quant  à  l’apparence  extérieure,  cet  état  de  choses  représente 
parfaitement  une  papille  des  doigts  qui  se  développe  ;  malheureuse¬ 
ment  je  ne  sais  pas  bien  non  plus  comment  celles-ci  se  forment ,  quoique 
je  croie  connaître  tout  ce  que  les  auteurs  en  ont  écrit.  Je  ne  pus  encore- 
trouxer  aucune  trace  de  la  corne  sous  la  peau,  tandis  que  dans  le  foetus 
n°  3  elle  se  montrait  déjà  sons  la  forme  d’un  globule  cartilagineux. 

2  Par  conséquent,  dans  le  tissu  de  Malpighi.  Dans  le  foetus  n°  2.  que 
je  conserve  encore,-  à  l’endroit  de  la  corne,  le  pigment  reste  adhérent 
à  la  face  inférieure  de  l’épiderme,  lorsqu’on  détache  celui-ci  d.A 
derme. 
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vaisseaux,  et  composée  de  petits  globules  noirs  ou  bruns, 
serres  les  uns  contre  les  autres ,  que  je  n’ai  pu  parvenir  a  dis¬ 
tinguer  du  pigment  de  la  choroïde. 

Ensuite  ces  globules,  qui  ont  une  forme  arrondie  assez  ré¬ 
gulière,  deviennent  plus  nombreux,  et  donnent  alors  h  la 
peau  un  aspect  semblable  à  celui  qu'elle  aurait  si  l’on  avait 
noirci  sa  face'  inférieure  en  l’exposant  a  la  fumée  d’une 
lampe. 

Les  globules  augmentent  de  volume,  et  s’aplatissent  en 
meme  temps  un  peu.  Sur  leur  face  plate,  tournée  eu  dehors  , 
s’élève  un  petit  tubercule,  qui  bientôt  se  prolonge  en  un 
cône  creux,  représentant  la  gaine  du  poil,  pendant  que  le 
globule  ,  également  creux  lui-mème  à  cette  époque,  où  il 
paraît  plus  aplati  que  jamais,  en  constitue  le  bulbe.  A  l’é¬ 
poque' Je  la  première  apparition  du  poil  sur  le  globule  (ou 
sur  la  vésicule)  de  pigment,  ce  globule  est  beaucoup  plus 
gros  qu’après  le  développement  du  poil ,  non  pas  seulement 
par  rapport  à  ce  dernier,  mais  même  encore  d’une  manière 
absolue. 

Lue  fois  les  poils  nés  des  globules  du  pigment ,  de  la  ma¬ 
nière  qui  vient  d’être  décrite,  ils  sont  situés  dans  le  chorion  , 
sous  l’épiderme  ,  qui  forme  une  couche  lisse  et  uniforme 
t tendue  sur  eux ,  et  a  travers  laquelle  on  les  aperçoit  aisément. 

Enfin,  ils  traversent  l’épiderme  dans  une  direction  fort 
oblique. 

En  s’élevant  au-dessus  de  cette  membrane,  en  reçoivent- 
ils  une  tunique,  comme  le  prétendaient  Haller  et  quelques 
anciens  anatomistes?  La  chose  ne  me  paraît  pas  invraisem¬ 
blable  dans*  les  animaux  inférieurs,  tels  que  les  chenilles  ; 
mais  rien  ,  dans  ce  que  m’ont  présenté  les  fœtus  dont  j’ai  fait 
l’examen  ne  m’autorise  a  l’admettre  chez  l’homme. 

Ou  bien,  les  poils  traversent- ils  l’épiderme  en  s’insi¬ 
nuant  dans  des  pores  particuliers  ,  comme  le  pensait  Bichat  ? 
J’ai  toujours  trouvé  l’épiderme  lisse,  ou  du  moins  dépourvu 
tie  pores,  même  en  l’examinant  avec  les  plus  forts  microscopes. 

S’il  est  permis  de  hasarder  une  conjecture  a  défaut  de 
l’observation  ,  je  dirai  qu’il  me  semble  que  l’épiderme  se 
trouve  absorbé  au-dessus  du  poil  qui  tend  a  faire  sailiie ,  cî 
que  c’est  ainsi  qu’il  laisse  passer  ce  dernier. 

Je  n’ai  pas  pu  trouver,  dans  les  poils  développés  du  cheval, 
delà  vache,  etc.,  les  véritables  bulbes  qui  se  voyent  aux 
poils  de  la  barbe  et  des  sourcils  des  animaux. 
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Mais,  comment  et  quand  naissent  ces  bulbes  des  poils  de 
la  barbe  et  des  sourcils?  Autrefois,  la  théorie  me  faisait  pen¬ 
cher  a  croire  cpae  les  bulbes  se  formaient  d’abord,  et  que  les 
poils  se  développaient  ensuite  dans  leur  intérieur.  L’examen 
du  troisième  fœtus  que  j’ai  décrit  me  confirma  dans  cette 
opinion,  car  il  m’offrit  les  bulbes  proportionnellement  fort 
gros  et  très-déveîoppés.  Au  contraire,  dans  le  second  fœtus  , 
dont  les  poils  de  la  barbe  étaient  petits  et  peu  développés  ? 
et  dont  ceux  des  sourcils  étaient  encore  moins  avances,  je 
trouvai  les  bulbes  des  premiers  à  la  vérité  très- volumineux 
aussi ,  et  distincts  du  tissu  muqueux  environnant  par  leur 
teinte  blanche,  mais  très-mous,  et  adhérens  au  tissu  mu¬ 
queux  }  je  ne  pus  pas  non  plus  y  distinguer  les  deux  tu¬ 
niques.  Quant  aux  poils  des  sourcils  ,  je  n’y  aperçus  encore 
aucune  trace  de  bulbe  ;  ils  ressemblaient  entièrement  aux 
outres  poils  du  corps,  de  sorte  qu’on  peut  au  moins  consi¬ 
dérer  la  question  comme  n’étant  pas  encore  décidée. 

Il  faut  encore  remarquer  la  sécrétion  du  pigment  qui 
s’opère  de  très- bonne  heure  sous  les  sabots  des  animaux 
ongulés.  En  cet  endroit,  la  sécrétion  du  pigment  commence 
vers  les  extrémités  ,  puis  elle  s’opère  au  -  dessus  du  sa- 
bot,  etc.  Ici,  les  globules  du  pigment  prennent  la  forme 
de  poils,  parce  que  la  substance  colorante  s’y  trouve  entou¬ 
rée  d’une  écorce  cornée,  tandis  qu’au  -  dessous  du  sabot, 
elle  paraît  demeurera  nu,  la  matière  cornée  étant  employée 
a  former  les  fibres  du  sabot  \ 

On  pourrait  demander  si  les  globules  de  pigment  sont  réel¬ 
lement  homogènes,  ou  bien  s’ils  ne  sont  pas  déjà  composés  , 
comme  le  bulbe  futur  du  poil,  d’une  enveloppé,  et  d’une 
portion  médullaire.  A  celte  question,  je  réponds  que  si  ce 
dernier  cas  a  lieu,  il  doit  probablement  en  être  de  même 
pour  les  globules  de  pigment  de  la  choroïde. 

Mais,  en  admettant  que  les  globules  fussent  d’abord  ho¬ 
mogènes,  il  se  présenterait  tout  naturellement  un  problème 
à  résoudre,  celui  de  savoir  si  l’enveloppe  leur  doit  naissance  , 
ou  si  elle  se  forme  du  dehors  autour  d’eux.  Je  n’ai  point  de 
faits  qui  me  permettent  de  répondre  a  cette  nouvelle  ques- 

1  II  n’y  a  que  le  sabot  qu’on  puisse  comparer  à  l’ongle  de  l'homme  : 
la  soie  appartient  à  une  toute  autre  formation,  qui  est  déjà  indiquée- 
dans  îa  paume  des  mains  et  la  plante  des  pieds  de  l’espèce  humaine  , 
lesquelles  ont.  conduit  Gauthier  à  une  description  inexacte  de  l'épi¬ 
derme  proprement  dit,  et  que  je  décrirai  dans  mon  Histologie,  soua. 
le  nom  de  tissu  calleux . 
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lion.  L’analogie  parle  aussi  bien  peur  que  contre.  Hic  ob$er~ 
vaudum ,  non  exco gitan dum ,  quid  natur a  facial.  • 

J’ai  donné  le  résultat  de  mes  observations  -  mais  je  n’ignore 
pas  qu’il  y  a  des  phénomènes  qui  se  contredisent ,  et  semblent 
devoir  porter  a  établir  que  l’enveloppe  des  poils  se  forme 
avant  leur  partie  médullaire.  Trois ,  surtout,  méritent  d’être 
rapportés  :  i°  l’observation  faite  par  Bichat,  qui  a  reconnu 
que  les  cheveux  du  fœtus  sont  d’abord  .blancs,  et  qu’ils  ne  se 
colorent  que  peu  h  peu  2  ,  d’où  l’on  est  forcé  de  conclure  que 
L  pigment  est  sécrété  dans  l’intérieur  du  poil;  a0  la  diffé¬ 
rence  qui  existe  entre  le  pélage  d’été  et  le  pelage  d’hiver  d’un 
grand  nombre  d’animaux,  dont  les  poils,  devenus  blancs  en 
automne,  ne  se  colorent  qu’au  printemps;  3°  le  fait  positif 
que  certains  poils  ne  cessent  jamais  d’excréter  leur  pigment. 
Ainsi  je  connais  un  Israélite,  d’ailleurs  très-propre,  dont  les 
cheveux  crépus  et  d’un  noir  brillant  se  déteignent  manifes¬ 
tement  ,  et  il  n’y  a  pas  de  doute  que  les  médecins  ont  souvent 
entendu,  surtout  dans  les  pays  chauds,  les  femmes  a  cheve¬ 
lure  noire  se  plaindre  de  ce  qu’elles  noircissaient  toutes  leurs 
coiffures  a. 

Au  premier  phénomène,  observé  par  Bichat,  j’oppose 
une  observation  qui  m’est  propre.  Dans  le  fœtus  de  vache 
ii°  3  ,  je  vis  les  poils  sortis  au-dessus  des  sabots  contenir 
tiès-peu  de  pigment,  tandis  que  leurs  bulbes  étaient  remplis 
d’une  humeur  tout  a  fait  noire.  A  l’égard  du  second  fait ,  les 
observations  microscopiques  fourniront  sans  doute  les  lu¬ 
mières  nécessaires  pour  l’expliquer ,  et  apprendront ,  par 
exemple,  si  le  pigment  reste  aussi  dans  les  bulbes  pendant 
l’hiver.  Quant  a  la  troisième  observation  ,  elle  paraît  mani¬ 
festement  favorable  a  L’hypothèse  d’une  sécrétion  continuelle, 
qui  me  paraît  d’autant  plus  probable  ,  que  je  suis  très-porté 
a  admettre  des  ouvertures  au  bout  des  cheveux.  Ces  ouver- 
t lires-  sont  connues  depuis  long  -  temps  dans  les  piquans 
du  porc-épic;  on  les  aperçoit  facilement  aussi,  a  l'œil  nu, 
dans  certains  poils  de  t’animai  du  musc  et  de  la  biche;  les 
soies  du  clos  du  cochon  sont  également  ouvertes  a  la  pointe, 
et  les  observations  microscopiques  rendent  la  chose  au  moins 
très-vraisemblable  pour  un  grand  nombre  d’autres  poils. 

1  A-naîomie  générale  ,  tom.  II,  p.'  yc)  t  ;  éd.  Maingault. 

•>  Je  conseille  alors, avec  succès  d’éviter  toutes  tes  graisses  ,  huiles 
nu  pommades,  parce  qu’elles  attirent  le  pigment,  de  sorte  qu'elles 
favorisent  rétablisseme  nt  de  la  cunitie  ;  je  conseille,  au  contraire  ,  de 
ce  nétoyer  de  temps  en  temps  les  cheveux  avec  du  son. 
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Jetons  maintenant  un  coup  d’œil  snr  les  résultats  qui  pa¬ 
raissent  découler  des  faits  consignés  dans  ce  Mémoire. 

i°.  S’il  est  prouvé  que  le  pigment  noir  de  l’œil  est  formé 
principalement  de  carbone,  comme  aussi  celui  de  la  peau 
du  nègre  1 2  ,  n’est-il  pas  très-vraisemblable  que  les  globules 
de  pigment ,  au  milieu  desquels  les  poils  se  développent ,  sont 
composés  de  la  même  substance?  JN’est-il  pas  probable  que 
le  pigment  des  poils  et  des  plumes ,  celui  qu’on  voit  sous  la 
peau  du  bec  et  les  écailles  des  pattes  dès  oiseaux  %  etc. ,  ont 
la  même  composition,  ainsi  que  Voigt.  l’a  déjà  admis3. 
Mais  il  serait  difficile  de  décider  si ,  comme  le  pense  ce  phy¬ 
siologiste,  l'a  diversité  des  teintes  doit  toujours  être  attribuée 
à  celle  des  combinaisons  chimiques  du  carbone,  car  l’état 
d’agrégation  exerce  sans  doute  une  puissante  influence,  ainsi 
que  les  expériences  de  Brewster  semblent  le  démontrer.  A  la 
vérité,  les  minéralogistes  et  les  chimistes  nous  ont  prouvé 
naguère  que,  dans  le  règne  inorganique,  a  des  états  différons 
d’agrégation,  paraissaient ,  du  moins  presque  toujours,  cor¬ 
respondre  des  combinaisons  chimiques  differentes,  et  j’espère 
démontrer,  dans  la  troisième  partie  de  mon  Histologie,  que 
des  phénomènes  analogues  ont  lieu  dans  les  corps  organisés. 
Au  reste,  si  les  expériences  pouvaient  conduire  à  quelque 
tésultat  positif,  sous  le  rapport  de  la  diversité  des  couleurs 
du  pigment ,  il  faudrait  surtout  les  faire  sur  celui  qui  existe 
au  dessous  des  écailles  des  pattes  des  oiseaux,  parce  qu’on 
peut  l’obtenir  pur  eij  quantités  notables,  et  qu’il  présente  une 
grande  variété  de  nuances  de  couleur.  J’ai  eu  plusieurs  fois 
lieu  d’être  surpris  de  la  résistance  qu’il  oppose  aux  causes  et 
aux  agens  de  corruption.  Que,  par  exemple,  on  fasse  ma¬ 
cérer  un  pigeon  dans  l’eau  ,  toutes  les  parties  molles  sont  déjà 
putréfiées,  que  le  pigment  des  pattes  conserve  encore  sa 
belle  couleur  rouge. 

n°.  Si  les  poils  sont  d’abord  sécrétés  sous  la  forme  de  pig¬ 
ment,  on  n’a  pas  de  peine  à  découvrir  la  signification  de  ce 
dernier  dans  les  animaux  des  classes  inférieures.  Que  sont  , 
en  effet  ,  les  matières  colorantes  de  tant  de  zoophytes,  qui 


1  L.  Gmelin,  JJ  iss .  sistens  indagat .  chcm.  pïgmenli  nigri  oculorum 
/ aurinorum .  Goeltingue,  1812.  ïn-8°.  —  Coli  in  Mondini  sul  liera, 
pigmenta  delV  occhio  ;  opuscof.  scienlif.  di  Bologna,  fasc.  vu;  1818. 

2  En  effet,  ce  dernier  est  avec  les  plumes  dans  le  même  rapport  que 
celui  qu'on  voit  sous  les  sabols  avec  les  poils. 

3  Die  Farben  der  organisirten  Kocrp&r,  %vïssenschnfthch  bearbeitcl 
lêna  ,  1 S 1 6.  In-8r. 


* 
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|eîtent  un  si  vif  éclat ,  les  écaillés  colorées  des  ailes  des  prj- 
pillons,  etc.,  sinon  des  poils  et  des  plumes,  dont  le  déveiop- 
peinent  a  été  arrêté?  Mais  si  elles  sont  composées  principal»  - 
ment  de  carbone,  cette  circonstance  n’explique-t-elle  pas, 
d’une  manière  presque  merveilleuse  ,  la  phosphorescence  do 
l'organe  cutané  dans  beaucoup  d’animaux  ,  la  tension  élec¬ 
trique  des  poils  et  des  plumes,  etc, 

3°.  L’idée  si  bien  développée  déjà  par  Goethe  ,  que  la  cou¬ 
leur  blanche,  dans  l’homme,  désigne  la  race  la  plus  noble, 
trouve  aussi  sa  conformation  ici.  L’homme,  de  la  race  cauca¬ 
sienne  rejette  le  pigment  dans  le  sein  de  sa  mère,  sous  la 
forme  de  laimgo,  et  n’en  produit  plus  d’autres,  tandis  que 
le  nègre,  suivant  la  belle  observation  de  Blumeribach  1  ,  a 
un  lanugo  beaucoup  plus  abondant,  et  qu'en'suite  il  sécrète 
au  moins  du  pigment,  qui  ne  produit  point  de  poils  à  la 
vérité  ,  mais  qui  n’en  constitue  pas  moins  un  trait  de  ressem¬ 
blance  avec  ce  qu’on  observe  dans  Jes  animaux.  Je  partage 
donc  volontiers  le  sentiment  de  Goethe,  qui  pense  que  les 
héros  velus  sont  des  chimères  inventées  par  les  poètes,  et 
que  l’homme  a  peau  nue  est  le  plus  beau  ,  le  plus  fort  et 
le  plus  parfait  2. 

4°.  Les  phénomènes  de  la  sécrétion  du  pigment  et  des 
poils  répandent  beaucoup  de  jour  sur  la  nature  d’un  grand 
nombre  de  taches  de  naissance  ,  comme  aussi  sur  celle  des 
difformités  acquises  de  la  peau. 

Si  la  sécrétion  du  pigment  annonce  une  évolution  de  poils 
arrêtée,  combien  n’çst-il  pas  vraisemblable  que  la  race  des 
chiens  turcs  ,  qui  sont  privés  de  poils  ,  ne  doit  naissance  qu’à 
un  développement  arrêté  de  l’organisation  primitive;  d  au¬ 
tant  plus  que,  dans  ces  animaux,  on  trouve  des  poils  aux 
endroits  où  ils  commencent  à  se  montrer  dans  le  fœtus,  c’est- 
à-dire,  aux  endroits  précisément  où  le  fœtus  n°  3  m’en  pré¬ 
senta. 

5°.  Il  paraît  y  avoir  dans  le  règne  animal  d’autres  pro- 

1  Voigt’s  Magazin  fuer  den  neiiesten  Zustand  der  Naturkunde ,  t.  IV, 
p  672. 

a  Cross  (  Physingnoniy,  p.  gs  )  attribue,  non  sans  raison,  la  peau 
lisse,  molle  et  blanche  de  la  race  caucasienne  à  la  perfection  de  la  fa¬ 
culté  tactile  dans  cette  membrane.  Chez  les  animaux,  les  poils  et  le 
pigment  prédominent  ,  les  papilles  nerveuses  ne  sont  pas  développées; 
chez  le  Nègre  ,  le  toucher  est  encore  rendu  obtus  par  le  pigment  et  par 
un  épiderme  fort  épais.  Dans  l’homme  de  la  race  caucasique,  le  pig¬ 
ment  a  disparu,  l'épiderme  s'est  aminci  ,  et  les  papilles  sont  plus  dé¬ 
veloppées. 


4uîts  organiques  quelle  pigment,  qui  servent  de  transition 
aux  poils.  Qu'on  se  rappelle  ce  que  j’ai  dit  de  l’état  des  poils 
déjà  formés,  lorsqu’ils  sont  encore  cachés  sous  l'épiderme  ,  et 
qu'on  compare  cet  état  de  choses  avec  la  description  que 
Stelier  a  faite  des  cétacés  1  auxquels  M.  Cuvier  a  donne  le 
nom  de  ce  naturaliste,  les  steilères ,  et  l’on  sera  frappe  de 
l'analogie  qui  existe  entre  les  deux  récits.  Dans  les  reptiles 
et  les  poissons,  tout  le  système  pileux  est  resté  caché  avec  le 
pigment  sous  l’épiderme. 

6°.  Comme  le  pigment  est  sécrété  sous  la  corne  du  pied 
des  ruminans,  de  même,  on  le  trouve,  chez  les  poissons, 
hors  de  la  substance  des  écailles,  au-dessous  de  celles-ci ,  et 
diversement  coloré  2  :  cette  circonstance  nous  donne  la  clef 
de  la  signification  des  écailles  des  poissons ,  et  par  suite  des 
coquilles  de  tous  les  mollusques. 

Du  reste,  le  pigment  coloré  diversement  des  faces  interne 
et  externe  de  la  choroïde  des  poissons  correspond  d'une  ma¬ 
nière  très-remarquable  aux  divers  pigmens  de  la  face  interne 
et  de  la  face  externe  des  écailles,  ce  qui  éclaire  beaucoup  sur 
la  haute  destination  des  parties  de  l'œil  en  général. 

y0.  Il  est  constant,  que  la  sécrétion  du  pigment ,  soit  chez 
l'homme,  soit  chez  l'animal ,  ne  se  fait,  dans  aucune  partie 
du  corps,  avec  autant  d’abondance  que  dans  le  poumon.  Ce 
fait  est  d'une  haute  importance  à  cause  de  l’analogie  qui  existe 
entre  les  fonctions  du  poumon  et  celles  de  la  peau  :  on  ob¬ 
serve  aussi  cette  sécrétion  dans  beaucoup  d’autres  organes  , 
et  partout  elle  présente  des  particularités  fort  intéressantes. 

o°.  Si  la  sécrétion  du  pigment  n’est  qu’une  excrétion  de 
carbone,  doit  on  être  surpris  de  ce  que  ,  dans  tout  dérange¬ 
ment  de  l’excrétion  du  sang  menstruel,  si  riche  en  carbone  , 
et  si  pauvre  en  azote  3 ,  les  femmes  aient  la  peau  teinte  en 
jaune;  les  jeunes  hiles,  surtout,  ont  presque  constamment 
le  teint  jaune  deux  ou  trois  jours  avant  leurs  règles  ;  et  dès 


1  De  besliis  mariais  ;  dans  les  IV ou.  Comment.  Petropol. ,  t.  ïl,  p.  296. 

2  Petit  ,  dans  les  Mém.  de  l’Académie  des  sciences  ,  année  17.53. 

3  Voyez  J. -F.  Osiander  ,  De  fluxu  menstruo.  Goettinguc,  1808. — 
Lavagna,  dans  le  Giornale  di  fis  ica  de  Brugnatelli  ,  p.  3qj  ;  1817.  — 
On  explique  aisément  de  la  même  manière  rembonpoint  que  les 
femmes  prennent  à  la  cessation  de  leurs  règles.  Si  bon  adopte  mes 
idées  sur  les  fonctions  de  la  rate  (voyez  mou  traité  Ueber  den  Eau  and 
die  Verrichtungen  der  MHz.  Eisenach  ,  1817.  In-8°.),  on  concevra  sans 
peine  pourquoi  la  rate  est  si  souvent  affectée  dans  les  désordres  de  la 
menstruation.  On  peut  expliquer  aussi  de  la  même  manière  la  conver~ 
sion  fréquente  du  foie  et  de  la  rate  en  graisse. 
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que  celles-ci  commencent  à  couler,  leur  fraîcheur  reparaît.  St 
fes  poils  naissent  du  pigment*  est-il  surprenant  que  ,  quand 
l'écoulement  menstruel  se  dérange  ou  s’arrête,  le  corps  des 
femmes  se  couvre  souvent  de  poils,  et  leur  visage  de  barbe? 
Mais  je  pense  qu’on  ne  peut  considérer  ici  la  formation  des 
poiis  que  comme  un  résultat  indirect  de  la  cessation  de  la 
menstruation,  dont  la  suite  immédiate  est  ordinairement  la 
sécrétion  de  la  graisse  et  du  pigment.  Un  phénomène  tout  a 
fait  semblable  est  la  présence  simultanée  de  poils  et  de  graisse 
dans  les  tumeurs  enkystées  ,  qui  se  forment  si  souvent  chez 
les  femmes  dont  la  menstruation  se  fait  d  une  manière  irré¬ 
gulière. 

La  formation  des  poils  suit  absolument  la  même  marche 
que  celle  de  toutes  les  autres  productions  organiques.  Les 
poils  naissent  sous  la  forme  de  globules,  de  globules  de  pig¬ 
ment  ;  ils  restent  sous  cette  forme  chez  les  animallx  infe¬ 
rieurs;  ils  s’y  arrêtent  quelquefois  dans  les  animaux  supérieurs. 
Au  contraire  ,  ils  se  convertissent  en  vésicules,  quand  ils 
prennent  réellement  la  forme  de  poiis ,  comme  on  voit  h  s 
gouttes  de  sang  devenir  vésiouleuses  dans  l’œuf  soumis  a 
l'incubation  ,  pour  produire  des  vaisseaux.  Je  ferai  voir  ail¬ 
leurs  que  les  poils  d’un  rang  inférieur,  par  exemple,  la  laine, 
semblent  être  articulés,  et  représenter  par  conséquent  une 
série  de  ces  vésicules j  formation  qui  se  répète  dans  les  poils 
de  l'homme  malade,  absolument  comme  les  premiers  vais¬ 
seaux  sont  articulés  ,  c’est-à-dire  composés  d’une  série  de  vé¬ 
sicules ,  qui  s’abouchent  les  unes  avec  les  autres,  tandis  que 
les  poiis  parfaits,  tels  que  les  cheveux  de  l’homme,  les 
épines,  etc.,  11e  présentent  point  d’articulations,  non  plus 
que  les  vaisseaux  les  plus  parfaits,  comme  les  artères  l. 

Le  globule  de  pigment  est  en  quelque  sorte  un  globule  de 
lichen;  il  se  convertit  en  vésicules,  poils  articulés,  etc., 
comme  celui-ci  en  vésicules' infusoires  a ,  qui  donnent  nais¬ 
sance  à  des  conferves  3  ;  car,  que  sont  les  conferves,  sinon 
des  agrégations  d’infusoires  fixés  4  (cellules  végétales  ,  qu’on 


1  Cette  métamorphose  s’exprime  souYent  d'une  manière  plus  mani¬ 
feste  encore  dans  les  produits  morbides.  (  Voyez  6  ce  sujet  Fuhrmann  , 
Diss.  de  lumcribus  cysticis  humorem  sy  novice  simUem  el  coipuscula  carli - 
laginea  continentibus.  Iéna,  1822.111-4°.) 

2  Métamorphose  qui  est  déjà  indiquée  dans  les  capsules  des  hautes 
espèces  de  lichen. 

i  Arees  ab  Ksenbeck  ,  de  radice  pi  aniaruin  myceloidearum.  Bonn,  i8i(.. 

4  C.-C.'irevirauus,  U  cher  die  Dcwcyxng  ,der  gruenen  Malcrie  ;  dans 
les  J  ermiscbte  Schriflen  ,  des  deux  frères,  tom.  Il  ,  cah.  r,  p.  -3. 
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ne  rencontre  nulle  part  dans  le  corps  animal)?  Gomme,  Ta-4 
près  les  belles  observations  de  Bauer  ' ,  on  voit,  dans  les  ra¬ 
dicules  des  plantes,  des  globules  se  convertir  de  la  même 
manière  en  vésicules,  qui,  s’adossant  les  unes  aux  autres  , 
représentent  les  filamens  des  conf’erves,  et  paraissent  consti¬ 
tuer  la  plante  toute  entière,  ainsi  que  l’a  si  bien  démontré 
Agaî’oeth2 ,  on  est  fondé  a  dire  que  le  corps  de  tous  les  êtres 
organisés  n’est  qu’un  agrégat  d;infnsoires  qui  se  forment  et 
se  détruisent  pour  se  reformer  ensuite,  ainsi  que  l’ont  admis 
Buflon,  Âmeller  et  Qken  ,  et  que  l’admettent  les  deux  frères 
Treviranus. 

Voila  pourquoi  plusieurs  naturalistes  3,  voyant  dans  les 
poils  des  parties  du  corps  éminemment  végétales,  les  consi¬ 
dèrent  en  quelque  sorte  comme  ses  cryptogames. 

On  ne  doit  donc  pas  être  étonné  de  ce  que  le  poil  est  déjà 
très-développé  dans  les  plantes  ,  ainsi  que  l’a  démontré  L.  C. 
Treviranus  4. 

D’après  ces  diverses  considérations,  est-il  donc  aussi  dé¬ 
raisonnable  que  le  croyent  certains  naturalistes,  d’admettre 
la  production  de  véritables  cryptogames  (champignons,  bis- 
sus,  moisissures)  dans  l’organisme  animal  vivant?  d’autant 
plus  que  ces  cryptogames  n’ont  été  observées  que  sur  la  peau 
et  dans  les  poumons.  Je  suis  disposé  à  admettre  cette  opi¬ 
nion  5 y  que  Schweigger  n’était  pas  non  plus  éloigné  d’em¬ 
brasser  G. 

Je  ne  me  laisse  point  entraîner  par  des  comparaisons  su- 
periicielles ,  mais  certaines  analogies  parient  trop  haut  pour 
qu’on  puisse  rester  sourd.  Ainsi ,  les  gongyles  des  lichens 
s’élèvent  à  peine  au-dessus  de  la  pierre  ;  ainsi  les  globules 
fortement  colorés  des  lichens  pulvérulens  sont  le  premier 
signe  de  vie  qui  se  montre  sur  la  roche  primitive  de  granit. 
Il  n’est  pas  moins  remarquable  que  non  -  seulement  des 
oxydes  et  des  terres  (fer  et  chaux)  se  portent  en  plus  grande 
abondance  a  la  surface  du  corps  animal  avec  le  pigment,  mais 

1  Voyez  le  Mémoire  sur  les  change  me  ns  du  sang  dans  la  coagulation  , 
par  Home,  dans  lesTrans.  philos. 5  1818. 

2  De  metamorphosi  a/garum.  Lund  ,  1822. 

3  Tel  esi  entre  autres  Schweigger,  dans  sa  Naturgeschichte  der  site* 
lellosen  ungeglicderlen  l lucre  ,  p.  5g. 

4  Sur  L'épiderme  des  plaides  ,  dans' les  Permis chte  Schriften  ,  tom.  IV. 

•**  Voyez  mon  Progr.  de  metamorphosi  roslri  pici  et  de  générations  mu- 

coris  in  orgariismo  annnali  vivente.  lena  ,182!. 

6  Handbuch  der  Naturgeschichte  der  skeletlosen  ungegliederten  Thicre> 
p.  289. 


/ 
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encore  qu’on  voye  paraître  avec  ce  dernier  et  les  poils  des 
'ormes  cristallines  qui  ne  sont  propres  qu’aux  corps  inorga¬ 
niques  ,  comme,  par  exemple,  dans  la  peau  de  l’éléphant  et 
3 u  rhinocéros  ,  mais  plus  encore  dans  les  écailles  des  pattes 
3es  oiseaux.  Ces  formes  sont  a  la  vérité  les  plus  régulières 
3e  toutes  celles  auxquelles  un  cercle  peut  donner  naissance  , 
particulièrement  l’hexagone  ;  et  il  est  à  remarquer  que  les 
écailles  sont  encore  rondes  dans  le  jeune  poulet ,  qu’elles  ne 
deviennent  anguleuses  qu’apiès  la  naissance.  Je  suis  cepen¬ 
dant  fort  éloigné  d’admettre  une  transition  du  règne  inorga¬ 
nique  au  règne  organique,  comme  l’a  fait  entre  autres  l’an¬ 
glais  Cross  1 ,  tant  me  paraissent  puissans  les  argumens  par 
lesquels  Hausmann  a  soutenu  l’opinion  contraire  2. 


Discours  sur  cette  question  :  Alors  qui l  est  reconnu  qu’il 
n’ejciste  qu'un  seul  système  (V organisation^  fauclra-t-il 
toujours  admettre  plusieurs  sortes  d’anatomie ,  c’est-à- 
dire ,  considérer  celles-ci  comme  formant  autant  de 
sciences  diverses  et  indépendantes  3  ?  par  M.  Geoffroy 
Saint-Hilaire. 

Je  croyais  avoir  suffisamment  établi ,  dans  le  Discours  pré¬ 
liminaire  de  mon  premier  volume  (  Philosophie  anatomique, 
organes  respiratoires ),  qne  les  rapports  des  êtres,  l'ana¬ 
logie  de  leurs  organes,  et  les  connexions  invariables  de  leurs 
parties,  étaient  des  effets  nécessaires.  J’ai  donc  été  très  - 
étonné  d’apprendre  que  d’excellens  esprits,  même  parmi  les 

*  J.  Cross,  An  ntlempL  io  eslabfiài  p  hy  s  in”  no  my  upon  scientijîc  prin- 
ciples.  Glasgow  ,  1817.  In-8°.  —  Lnrc  irop  peu  connu. 

2  Dans  ses  Untersuchimgen  ueber  elle  Formai  der  anorganisehen  IYalitr. 
GœUingue,  1821.  In-4°. 

3  Ce  Discours  est  destine  à  servir  d'introduction  à  un  nouvel  ou¬ 
vrage  de  railleur,  devant  paraîlre  très-i ncessam men l  (un  volume  in-8°. 
de  près  de  600  pages  ,  ai  ce  atlas),  et  ayant  pour  litre  :  Des  Monstruo¬ 
sités  humaines  ;  ouvrage  contenant  une  classification  des  monstres  •  la 
description  et  la  comparaison  dos  principaux  genres;  une  histoire  rai¬ 
sonnée  des  phénomènes  de  la  monstruosité  et  des  faits  primitifs  rpii  là 
produisent  ;  des  vues  nom  elles  touchant  la  nutrition  du  fœtus  et  autres 
circonstances  de  son  développement  ;  et  la  détermination  des  diverses 
parties  de  l'organe  sexuel,  pour  en  démontrer  l'imité  de  composition  , 
non-seulement  chez  les  monstres  où  l'altération  des  formes  rend  cet  or¬ 
gane  méconnaissable ,  mais  dans  les  deux  sexes,  et,  de  plus,  chez  les 
oiseaux  et  chez  les  mammifères. 
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savans  qui  m’honorent  d’une  grande  bienveillance,  n’adop¬ 
taient  ces  vues  qu’avec  de  certaines  restrictions.  Que  mes  idées 
eussent  été  rejetées  en  totalité,  cela  m'eût  surpris  beaucoup 
moins,  ou  même  aucunement. 

Ainsi  le  célèbre  docteur  Leach  1  signale  en  Angleterre  «  ma 
Philosophie  anatomique  comme  un  premier  exemple  bon  a 
imiter,  en  ce  que,  dit-il ,  ce  livre  ouvre  une  route  vaste  et 
nouvelle,  pouvant  seule  et  nécessairement  conduire  à  une 
connaissance  réelle  de  la  véritable  anatomie  comparée  »  :  et 
M.  le  professeur  Jean  -  Frédéric  Meckel  2,  en  Allemagne, 
lient  les  propositions  générales  de  mon  ouvrage  pour  si  évi¬ 
dentes ,  qu’il  les  suppose  imaginées  depuis  long-temps3,  et 
qu’il  les  croit  adoptées  du  plus  grand  nombre  des  anatomistes* 

Toutefois  ces  deux  savans  paraissent  peu  après  céder  a  un 
autre  entraînement  :  ils  se  laissent  surprendre  par  quelques 
détails  auxquels  ils  trouvent  finalement  le  caractère  de  sé¬ 
rieuses  objections.  Celui-là  réforme  quelques-unes  de  mes  dé¬ 
terminations,  en  conservant  encore  ma  nomenclature,  dont 
il  lui  faut  alors  changer  la  signification  ;  celui-ci  appelle  le 
principe  des  connexions  «  une  loi  que  suit  la  nature  avec  une 
affectation  pédautesque  »,  et  remarque  presque  aussitôt  que 
cette  loi  n’est  pas  suivie  dans  un  grand  nombre  de  cas.  J’ai 
consacré  le  paragraphe  de  la  page  434  de  mon  livre  à  une 
discussion  de  ces  idées  contradictoires. 

Si  l’ordre  de  l’univers  ne  tient  pas  à  un  enchaînement  de 
causes  et  d’effets;  s’il  ne  faut  considérer  les  animaux  répan¬ 
dus  sur  le  globe  que  comme  des  parties  isolées  les  unes  des 
autres,  nous  n’aurons  pas  beaucoup  de  chemin  à  faire  pour 
rétrograder  et  pour  en  revenir  à  l’ancienne  manière  d’étudier 
l’histoire  naturelle,  il  n’y  a  pas  encore  trente  ans  qu’on  fai¬ 
sait  consister  la  zoologie  dans  l’observation  de  certaines  par¬ 
ties,  comme  dents,  doigts,  rayons  de  nageoires ,  articles  de 
tarse,  etc.;  parties  privilégiées  par  l’attention  exclusive  dont 
elles  étaient  le  sujet.  On  n’admettait  de  rapports  que  tout 
juste  ceux  nécessaires  pour  établir  un  bon  caractère  spéci¬ 
fique  :  car  ce  qu’on  se  proposait,  c’était  d’introduire  dans  le 
grand  catalogue  des  êtres  les  animaux  nouvellement  décou- 


'  Comparative  A nalnmy.  Annals  of  plnlosophy  by  Th.  Thompson, 
D.  M. ,  n°  qa  ,  p.  102(1820). 

2  Dans  la  préface  de  sou  nouveau  Traité  cl’ Anatomie  comparée ,  pu¬ 
blic  Tannée  dernière. 

s  Voyez,  sur  la  priorité  de  ces  idées,  la  noie  de  la  page  /^5  de  mon 
ou  y  i  âge. 
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verts  ;  et  tout  semblait  dit  en  effet  a  leur  égard ,  si  l’on  avait 
bien  inventé  leur  nom  et  Lien  composé  leur  phrase  descrip¬ 
tive  ou  caractéristique. 

Que  fait  de  moins  un  bibliothécaire  qui  se  borne  a  juger 
du  format,  et  a  lire  le  frontispice  d’un  nouveau  livre  qu'on 
lui  adresse?  il  en  sait  alors  assez,  pour  mettre  celte  nouvelle 
production  a  la  place  voulue  par  son  système  de  classification. 

Le  bibliothécaire  qui  range  ses  livres ,  et  le  naturaliste  qui 
classe  ses  animaux  en  sont  au  même  point  :  ils  ont  beau  ré¬ 
péter  les  mêmes  actes  a  chaque  nouveauté  qu'ils  reçoivent , 
ils  n’eri  apprennent  pas  davantage  sur  le  fond  des  choses. 
Mais  cependant  l’histoire  philosophique  des  conceptions  de 
l’esprit  humain  sera  dévoilée  au  premier,  comme  l’histoire 
philosophique  des  phénomènes  de  l’organisation  le  sera  au  se¬ 
cond,  si  le  bibliothécaire  est  en  même  temps  un  littérateur 
instruit  et  judicieux ,  ou  si  le  naturaliste  est  également  un 
Pljy  siologiste  ayant  et  beaucoup  vu  et  beaucoup  comparé. 

Admettre  le  retour  continuel  des  mêmes  parties,  au  point 
d’y  voir  une  tendance  formelle  ou  une  loi  de  la  nature  •  puis 
montrer  que  cela  n’est  pas,  en  le  prouvant  par  beaucoup  de 
citations,  c’est  se  placer  entre  l’ancienne  et  la  nouvelle  écoles  * 
c’est  s’arrêter  à  la  moitié  du  voyage.  Ainsi  de  nombreux  Ira- 
vaux  vous  avaient  donné  une  pleine  conviction  de  la  réalité 
de  cette  loi ,  et  vous  l’infirmez  pour  quelques  considérations 
qui  vous  portent  au  doute.  Mais  prenez-y  garde  -  ce  n’est 
point  la  faire  preuve  de  bonne  foi  et  de  prudence  :  c’est  avouer 
seulement  que  vous  renoncez  a  toute  philosophie  dans  les 
sciences.  Dans  ce  cas,  ne  parlez  ni  de  loi ,  ni  de  faits  géné¬ 
raux  :  agissez  comme  autrefois,  et  tenez-vous-en  à  l’observa¬ 
tion  des  faits  isolés. 

On  dit  ailleurs  :  «  je  rejette  telle  détermination,  et  je  la 
remplace  par  telle  autre.  »  Est-ce  donc  qu’on  puisse  se  déci¬ 
der  dans  les  sciences  par  des  raisons  de  convenance?  Que  dans 
des  recherches  sur  la  figure  des  nuages,  que  dans  la  contem¬ 
plation  de  choses  aussi  indécises  et  aussi  fugitives  ,  on  soit 
dans  un  dissentiment  total  sur  l’objet  d’une  même  considéra¬ 
tion,  je  te  conçois.  Mais  en  peut-il  être  de  même  de  nos  dé¬ 
terminations  d’organes?  et  ^  a  chercher,  peut-il  être  indif¬ 
féremment  rendu  par  <2,  traduit  par  b?  J’affirme  que  notre 
immortel  Buffon  est  né  a  Montbar  le  7  septembre  1707.  Se¬ 
riez-vous  admis  a  m’opposer  votre  dissentiment,  en  recher¬ 
chant  si  une  autre  époque  ne  conviendrait  pas  mieux?  Avant 
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de  î’entreprendre ,  pourrais -je  répondre,  commencez  par 
prouver  que  je  me  suis  trompé. 

Sans  doute  qu'on  peut  toujours  choisir  entre  plusieurs 
partis  :  mais  aussi  l’on  s’expose  à  saisir  le  faux  au  lieu  du 
vrai.  Ainsi  ,  M.  Magendie  arrange  une  phrase  (  Journal  de 
Physiologie y  tom.  n  ,  p.  127),  et  il  croit  renverser  ma  doc¬ 
trine  sur  l’analogie  des  organes. 

Eh,  quoi!  quand  il  vous  arrive  de  rencontrer  réunis  plu¬ 
sieurs  animaux  d’une  meme  classe,  comme  un  cheval,  un 
chat,  un  chien,  etc.,  si  vous  ne  pouvez  les  considérer  sans 
vous  défendre  du  sentiment  de  l’analogie  de  leurs  parties  ;  si 
chaque  organe  des  sens,  ceux  de  la  locomotion,  tous  autres 
enfin,  existent  chez  tous  ces  animaux,  se  voient  chez  tous 
formés  de  même,  agissant  de  même*  s’il  n’est  pas  d’objet 
distinct  qui  ne  réponde  chez  l’un  comme  chez  l’autre  a  l’appel 
que  vous  en  voudriez'  faire  ;  et  si,  cédant  a  une  sorte  d’ins¬ 
tinct,  à  une  inspiration  qui  ne  puise  point  ses  motifs  dans  la 
science,  vous  n’échappez  pas  a  la  nécessité  ü’appeler  du 
même  nom  tant  de  parties  correspondantes,  vous  hésiteriez  à 
croire  a  une  même  identité  des  parties  intérieures?  Vous  hé¬ 
siteriez,  quand  il  vous  faut  reconnaître  que  celles-ci  ne  sont 
cependant  que  les  racines  de  celles-là  ;  que  les  unes  se  conti¬ 
nuent  dans  les  autres,  et  que  c’est  par  ies  mêmes  ressorts 
qu’agissent  en  dedans  toutes  ces  parties 'si  manifestement  sem¬ 
blables  en  dehors? 

Je  ne  suis  soucieux  de  conclure  que  dans  la  crainte  de  faire 
injure  a  la  sagacité  du  lecteur.  II  ne  saurait  douter  que  l’étude 
de  l’organisation  ne  s'appuie  sur  des  règles  fondamentales. 
Aucun  arbitraire  ne  peut  s’y  introduire;  et  notre  inconnu  x 
sera  nécessairement  a  ou  b,  l’un  à  l’exclusion  de  l’autre,  l’un 
des  deux  sans  la  moindre  hésitation. 

Ces  règles,  je  me  suis  long-temps  occupé  d’en  rechercher 
les  principes;  et  si  j’ai  enfin  pris  confiance  dans  quelques- 
unes  de  leurs  applications;  si  l’on  m’a  vu,  aidé  de  leur  se¬ 
cours,  conclure  quelques  déterminations;  et  si  j’ai  donné 
une  forme  a  ces  travaux  par  des  appellations  dont  la  nou¬ 
veauté  d’expression  était  rendue  nécessaire  par  la  nouveauté 
des  objets  à  faire  connaître,  je  n’ai  pas  cru  que  ce  fût  trop 
d’un  volume  pour  discuter  mes  motifs. 

En  écrivant  ceci ,  ce  n’est  pas  que  je  songe  a  me  garantir 
de^uelques  critiques  :  j’y  vois  d’ailleurs  trop  de  difficultés. 
Comment  s’entendre  sur  ies  conséquences  ,  si  au  début  l’on 
diffère  sur  les  principes?  Il  n’est  que  trop  ordinaire  d’être 
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jugé  sur  des  vues  nouvelles  ,  qui  n’ont  point  encore  été  ap¬ 
préciées,  par  le  sentiment  toujours  conservé  des  anciennes,  de 
rètre  par  qui  se  laisse  surprendre  par  des  préventions  de 
propre  supériorité,  et  sur  la  remarque  peu  réfléchie  alors 
qu’on  pense,  soi,  et  qu’on  a  toujours  pensé  différemment 

Car  c’est  a  quoi  on  fait  rarement  attention  :  les  principes 
d’une  science  changent  successivement ,  comme  la  significa¬ 
tion  des  mots  employés  h  en  consacrer  les  aphorismes.  Une 
semblable  révolution  était  surtout  inévitable  dans  une  science 
aussi  peu  avancée  que  l’anatomie  générale.  On  a  beau  vouloir 
avec  fidélité,  avec  toute  rigueur,  s’en  tenir  a  la  propre  valeur 
des  expressions  en  usage  de  son  temps  ,  on  est  original 
malgré  soi;  puisque,  pour  le  peu  qu’on  fasse  avancer  la 
science,  c’est-à-dire  qu’on  étende  la  généralité  de  ses  idées, 
on  étend  dans  la  même  raison  la  portée  des  termes,  qu’un 
besoin  plus  restreint  avait  fait  créer  avec  un  caractère  de 
premier  âge. 

L’hésitation  des  meilleurs  esprits  à  l’égard  de  notre  posi¬ 
tion  actuelle  tiendrait  donc  au  caractère  de  sa  nouveauté. 
Pour  comprendre  comment  cette  position  est  un  effet  du 
temps  ,  et  dépend  de  l’ordre  progressif  des  idées,  voyons  ce 
qui  fut  a  l’origine  des  choses  ;  sachons  pourquoi  et  comment 
ou  recourut  a  l’anatomie. 

L’anatomie  ,  comme  je  la  conçois  ,  et  comme  je  pense  qu’on 
l’entendra  un  jour,  je  veux  dire,  l’anatomie  dans  toute  sa, 
généralité,  me  parait  avoir  pris,  jusqu’à  présent ,  trois  carac¬ 
tères  assez  distincts  ;  et  je  puis  de  suite  ajouter  que  ses  trois, 
principales  modifications  se  rapportent  en  meme  temps  à  trois 
époques,  successives.  Philosophique  chez  les  Grecs,  zoolo¬ 
gique  de  nos  jours  ,  et  entièrement  médicale  peu  après  la 
renaissance  des  lettres  en  Europe  ,  l’anatomie  générale  n’in¬ 
téressa  d’abord  que  comme  complétive  de  la  seule  anatomie 
voulue  alors  :  on  n’y  avait  recours,  on  ne  la  consultait  que 
pour  éclairer  quelques  points  obscurs  de  l’anatomie  humaine. 

Cette  division  de  l’anatomie  ,  loin  cependant  d’en  présenter 
les  parties  comme  indépendantes  les  unes  des  autres,  nous 
montre  au  contraire  celles-ci  sous  l’aspect  de  trois  rameaux 
sortis  d’un  seul  tronc,  de  trois  écoles  produites  par  une  même 
pensée,  par  une  conviction  qui  précéda  les  temps  de  la  science, 
par  le  pressentiment  enfin  que  tous  les  êtres  sont  formés  sue 
un  même  patron,  modifié  seulement  dans  quelques-unes  d& 
ses  parties. 
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Aussi ,  telle  l’anatomie  fut  imaginée  dès  l’origine ,  telle  elle 
est  restée  chez  les  Grecs.  Elle  y  a  conservé  son  caractère  phi¬ 
losophique,  sa  condition  de  généralité,  de  ce  que  plus  près 
de  son  berceau  ,  et  par  conséquent  constamment  attachée  au 
système  de  l’uniformité  organique,  elle  ne  donna  lieu  a  au¬ 
cune  supposition  d’anatomie  différente,  humaine ,  vétérinaire 
et  comparée. 

L’école  d'Aristote  ne  connut  effectivement  qu’une  seule 
anatomie,  que  l’anatomie  générale;  ce  qui  n’empêcha  pas 
qu’elle  n’établît  avec  une  grande  sagacité  les  diversités  de 
beaucoup  d’organisations  particulières,  comme  on  peut  dire 
que  nous  n’admettons  de  même  qu’une  zoologie,  que  la  zoo¬ 
logie  générale  :  ce  qui  ne  nous  prive  pas  non  plus  de  présenter 
le  tableau  des  classes  et  des  familles,  dont  il  n’est  pas  plus 
difficile  de  donner  aussi  les  différences,  puisque,  pour  arriver 
sur  les  faits  qui  caractérisent  chaque  groupe  ou  chaque  ani¬ 
mal  en  particulier  ,  il  n’est  besoin  que  de  descendre  de  la 
hauteur  des  considérations  les  plus  générales. 

Quiconque  imaginerait  de  dire  aujourd’hui  zoologie  com¬ 
parée  révolterait  :  car  on  verrait  là  un  pléonasme  tout  à  fait 
insignifiant.  S’il  en  est  ainsi,  on  ne  dira  pas  long-temps  en¬ 
core  anatomie  comparée .  A  des  idées  de  même  ordre,  on 
doit  des  termes  assortis.  La  zoologie,  en  effet,  est  la. descrip¬ 
tion  des  organes  extérieurs  des  animaux  ,  comme  l’anatomie 
est  celle  de  leurs  organes  intérieurs. 

Cette  conclusion  est  rigoureuse  :  car  je  regarde  comme 
sans  valeur  l’objection  que  l’on  pourrait  faire ,  que  la  zoologie 
s’étend  de  plus  à  d’autres  considérations;  parce  que  si  l’on 
écarte  les  reliefs  oculairement  observables  des  organes  ,  pour 
s’en  tenir  à  l’objet  final ,  à  l’emploi  ou  au  jeu  de  l’organisa¬ 
tion  ,  j’entends  pour  rester  fixé  sur  les  appareils  en  action  , 
et  sur  toutes  les  autres  manifestations  de  la  vie,  on  arrive,  il 
est  vrai  ,  sur  les  seconds  attributs  de  la  zoologie.  On  se  porte 
sur  cette  seconde  section  de  la  science  ,  traitée  de  si  haut  et 
avec  toute  la  richesse  du  style  le  plus  harmonieux  dans 
rHtSTOiBE  naturelle  ;  sur  les  mœurs  et  1  es  habitudes  des 
animaux.  Mais,  à  ce  moment ,  on  se  retrouve  au  même  point 
qu’en  anatomie,  après  qu’on  en  a  épuisé  les  considérations 
descriptives  :  car  il  y  a  aussi  les  actions  de  ses  organes  a  ra¬ 
conter;  ce  qu’on  exprime  par  le  mot  de  fonctions.  Ainsi, 
vous  considérez  dans  les  deux  cas  la  forme  et  le  jeu  des  or-^ 
ganes  ;  la  forme,  qui  est  proprement  le  sujet  de  Lmatoiiue 
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et  de  la  zoologie  descriptives ,  et  le  jeu  des  -organes ,  une  seule 
et  même  chose,  bien  que  vous  l’appeliez  fonctions  ou  habi¬ 
tudes:  expressions,  quoi  que  vous  fassiez,  qui,  dans  cette 
application  ,  ne  diffèrent  point ,  on  plutôt  qui  deviennent  „ 
synonymes.  La  zoologie  pourrait  donc  avoir  à  part  sa  physio¬ 
logie  tout  aussi  bien  que  l’anatomie.  Point  de  différences 
dans  les  résultats,  mais  seulement  dans  les  termes. 

Ce  sont  là  des  déductions  très-naturelles  de  ce  qui  pré¬ 
cède.  Cependant  il  n’y  a  lien  d’étonnant  a  ce  qu’elles  n’aient 
point  été  données  plutôt;  elles  arrivent  à  leur  heure  mar¬ 
quée,  comme  tout  ce  qui  dépend  de  la  filiation  des  idées. 

Et,  en  effet ,  tel  est  le  caractère  de  notre  époque  ,  qu’il  de¬ 
vient  impossible  aujourd’hui  de  se  renfermer  sévèrement  dans 
le  cadre  d’une  simple  monographie.  Etudiez  un  objet  isolé, 
vous  ne  pouvez  le  rapporter  qu’à  lui-même,  et  par  consé¬ 
quent  vous  n’en  aurez  jamais  qu’une  connaissance  imparfaite*. 
Mais,  voyez-le  au  milieu  d’êtres  qui  s’en  rapprochent  sous 
plusieurs  rapports,  et  qui  s’en  éloignent  à  quelques  autres, 
vous  lui  découvrirez  des  relations  plus  étendues.  D’abord  , 
vous  le  connaîtrez  mieux,  même  dans  sa  spécialité;  mais,  de 
plus,  le  considérant  dans  le  centre  de  sa  sphère  d’activité, 
vous  saurez  comment  il  se  conduit  dans  son  monde  extérieur, 
et  tout  ce  que  lui-même  reçoit  de  qualités  par  la  réaction  du 
milieu  ambiant. 

On  s’est  bien  trouvé  de  la  route  suivie  jusqu’à  présent, 
de  l’observation  préalable  des  faits  :  mais,  dans  l’ordre  pro¬ 
gressif  de  nos  idées ,  c’est  le  tour  présentement  des  recherches 
philosophiques,  qui  ne  sont  que  l’observation  concentrée  des 
mêmes  faits,  que  cette  observation  étendue  à  leurs  relations, 
et  ramenée  à  la  généralité  par  la  découverte  de  leurs  rapports. 

La  zoologie,  qui  compose  son  trésor  de  la  connaissance 
des  formes  diversifiées  sous  lesquelles  la  vie  se  reproduit, 
n’existe  véritablement  que  par  des  études  comparatives.  Elle 
est  donc  nécessairement  comparée ,  comme  l’anatomie  ne  doit 
et  ne  peut  jamais  cesser  de  l’être,  à  moins  que  l’anatomie  ne 
sVn  tienne  qu’à  un  seul  caractère  ,  h  mètre  qu’une  topogra¬ 
phie  organique.  Dans  ce  cas,  je  ne  vois  plus  là  qu’une  des 
blanches  de  la  science,  qu’une  partie  applicable  simplement 
a  l'orn  des  arts  de  la  société,  à  l’un  des  plus  importans  sans 
doute,  puisque  c’est  sur  lui  que  se  fondent  la  plupart  des 
connaissances  hygiéniques.  Telle  est  la  portion  d’anatomie 
nécessaire  encore  plus  au  chirurgien  qu’au  médecin. 


Ce  n’est  point  d’après  ces  réflexions  ,  qui  eussent  exigé 
plus  d’études  et  plus  de  maturité  que  cela  n’était  possible 
alors,  qu’a  la  renaissance  des  lettres  en  Europe  l’on  vit  la 
zootomie  médicale  entrer  néanmoins  tout  aussi  franchement 
que  l’anatomie  chez  les  Grecs  dans  les  voies  pnilosophiques 
de  l’analogie.  Une  seule  pensée  occupait  tous  les  esprits  à  ce 
moment,  celle  de  procurer  a  la  physiologie  des  fondemens 
de  plus  en  plus  assurés.  Mais,  comme  on  n’avait  rien  imaginé 
au-delà,  on  fut  bien  forcé  de  s’en  tenir  à  la  doctrine  des 
Grecs.  Une  juste  défiance  de  ses  forces  inspira  a  chacun  cette 
conduite;  et  ceci  dura  tant  que,  faute  d’une  bonne  méthode 
d’exploration,  on  s’aperçut  qu’il  y  avait  plus  d’avantages  a 
aller  puiser  les  matériaux  de  la  science  dans  les  chefs-d’œuvre 
des  anciens,  où  on  les  trouvait  élaborés,  que  dans  les  ou¬ 
vrages  de  la  nature,  où  on  n’avait  point  encore  appris  à  les 
découvrir. 

11  n’entre  point  dans  mon  sujet  d’examiner  comment  ce 
concours  d’événemens  amena  nécessairement  (en  anatomie 
pour  sa  part ,  comme  dans  tout  ce  qui  était  du  domaine  de 
l’esprit)  le  siècle  de  l’érudition.  Ce  qu’il  me  suilit  de  remar¬ 
quer,  c’est  que  la  zootomie  médicale  se  trouva  jouir  à  ce 
moment  d’une  position  propre  a  la  garantir  de  bien  des 
écueils,  dont  plus  tard  on  eut  à  connaître  le  danger. 

Ce  danger  fut  occasions  par  la  multiplicité  des  recherches 
et  des  directions  différentes  de  l’esprit  humain. 

Les  premiers  érudits  avaient  moissonné  dans  le  champ  des 
remarques  grammaticales  ;  ceux  de  l’âge  suivant  donnèrent 
à  leurs  interprétations  l’autorité  de  l’observation  même  des 
objets.  Ces  recherches  accessoires  ouvrirent  une  nouvelle 
route,  et  cette  route  fut  presque  aussitôt  suivie  pour  elle- 
même,  jusqu’à  faire  oublier  comment  on  y  était  entré.  Bientôt 
il  ne  fut  rien  moins  question  que  de  reconstruire  entièrement 
l’édifice  des  sciences  :  alors  commença  l’étude  des  laits  par¬ 
ticuliers.  Les  Grecs  étaient  descendus  des  rapports  de  ces 
faits  à  la  considération  de  leurs  caractères  différentiels  : 
ainsi  la  méthode  des  modernes  lut  l’inverse  de  celle  des  an¬ 
ciens. 

L’anatomie,  philosophique  chez  les  Grecs,  s’en  tinta  être 
monographique  dans  le  dernier  siècle.  On  la  ploya  a*tous 
nos  besoins,  et  elle  devint  anatomie  humaine  et  anatomie 
vétérinaire ,  au  profit  des  deux  principales  espèces  suç 
Vùuéiêi  desquelles  était  fondée  notre  économie  sociale^ 
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Perrault  l’avait  comprise  dans  le  même  sens  que  les  Grecs  ; 
et ,  pour  la  ramener  a  son  caractère  primitif,  la  généralité,  il 
avait  conçu  l’idée  de  ces  anatomies  monographiques  des  ani¬ 
maux,  dont  le  recueil  est  placé  en  tête  des  Mémoires  de 
l’Académie  des  sciences.  Ce  ne  pouvait  être,  et  ce  n’était, 
dans  les  idées  de  ce  grand  académicien  ,  que  des  matériaux 
pour  une  anatomie  générale.  Cependant  la  réunion  de  ces 
monographies,  où  n’étaient  que  des  faits  a  comparer  un  jour, 
lut  encore  considérée  comme  une  troisième  sorte  d’anatomie, 
sous  le  titre  àé  anatomie  comparée. 

Enfin  cette  troisième  sorte  prit  un  caractère  entièrement 
zoologique,  quand,  fécondée  par  le  génie  des  Camper,  des 
Pallas  et  des  Cuvier,  elle  fut  si  habilement  et  si  heureusement 
employée  à  la  recherche  philosophique  des  rapports  naturels 
des  êtres. 

C’est  dans  ces  circonstances  que  je  fis  paraître  le  premier 
volume  de  ma  Philosophie  anatomique. 

J’avais  eu  quelques  raisons  pour  croire  que  les  nouvelles 
vues  de  cet  ouvrage  n’avaient  point  obtenu  la  sanction  du 
plus  illustre  de  nos  anatomistes.  Je  désirais  une  explication 
publique  :  je  la  sollicitai  même  dans  mes  écrits  sur  les  in¬ 
sectes.  Quelle  fut  ma  satisfaction,  quand  le  19  février  1821  , 
j’entendis  M.  le  baron  Cuvier,  dans  un  Piapport  '  a  l’Aca¬ 
démie  des  Sciences,  s’exprimer  sur  lesdéterminationsnouveîks 
des  organes  comme  j’aurais  souhaité  le  pouvoir  faire  moi- 
même.  Je  vis  que  nous  ne  différions  que  par  l'expression, 
plus  heureuse,  plus  ferme  et  plus  élevée  chez  mon  savant 
confrère.  Ces  idées  sont  complétives  de  celles  que  j’ai  désiré 
présenter  dans  ce  Discours*  je  les  donne  ici  textuellement. 

«  Quiconque  a  pris  la  peine  de  rapprocher  un  certain 
nombre  d’êtres  naturels  du  même  règne  ou  de  la  même  classe, 
a  dû  s’apercevoir  qu’au  milieu  de  ces  innombrables  diversités 
de  grandeur,  de  forme  et  de  couleur  qu’ils  présentent,  il 
règne  de  certains  rapports  dans  la  structure  ,  la  position  et  les 
Jonctions  respectives  des  parties,  et  qu’avec  un  peu  d’at¬ 
tention  on  peut  suivre  ces  rapports  au  travers  des  différences 
qui  les  masquent  quelquefois  pour  des  regards  superficiels. 

«  Une  étude  un  peu  plus  approfondie  montre  même  qu’il 
existe  une  sorte  de  plan  général  que  l’on  peut  suivre  plus  ou 
moins  long-temps  dans  la  série  des  êtres,  et  dont  on  retrouve 

1  \  oyez  les  Annales  générales  des  Sciences  physiques ,  publiées  à, 
Çruiçlle?,  tome  VII ,  page 
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quelquefois  des  traces  dans  ceux  que  l’on  croirait  les  plus 
anomaux. 

u  Enfin  on  est  arrivé  à  reconnaître  que  les  diversités  mêmes 
ne  sont  pas  jetées  au  hasard  parmi  les  êtres,  mais  que  celles 
de  chaque  partie  s’enchaînent  a  celles  des  autres  parties 
d’après  certaines  lois  ,  et  que  la  nature  et  la  destination  de 
chaque  être,  dans  l’ensemble  de  ce  monde,  sont  déterminées 
par  la  combinaison  des  diversités  qui  le  caractérisent. 

«  Ces  ressemblances ,  ces  différences  et  les  lois  de  leurs 
combinaisons  forment  l’objet  de  la  science  spéciale  à  laquelle 
on  a  donné  le  nom  à’ anatomie  comparative ,  branche  très- 
importante  de  la  science  générale  de  l’organisation  et  de  la 
vie,  base  essentielle  de  toute  histoire  naturelle  particulière 
des  êtres  organisés. 

u  L’un  des  plus  grands  génies  de  l’antiquité,  Aristote  ,  fut 
le  créateur  de  cette  science ,  parce  que  le  premier  il  l’envi¬ 
sagea  de  ce  point  de  vue  élevé  :  mais,  immédiatement  après 
lui  ,  on  négligea  entièrement  le  genre  de  recherches  qui  pou¬ 
vait  donner  de  l’extension  à  ses  idées  •  et  depuis  le  renouvelle¬ 
ment  des  sciences,  on  se  livra  long-temps  et  avec  raison  a 
des  observations  partielles  plutôt  qu’à  des  méditations  géné¬ 
rales. 


«  L’esprit  philosophique,  qui,  de  nos  jours,  a  porté  la  lu¬ 
mière  dans  la  plupart  des  sciences  d’observation  ,  a  rendu 
l’anatomie  comparative  à  sa  dignité,  et  en  a  fait  de  nouveau 
la  régulatrice  de  la  zoologie:  aussi  remarque-t-on,  depuis 
quelques  années,  lin  grand  mouvement  à  son  sujet.  Les  ob¬ 
servations  les  plus  précieuses  se  recueillent,  les  rapports  les 
plus  délicats  se  saisissent:  tout  ce  que  l’on  a  découvert  d  im¬ 
prévu  et  en  quelque  sorte  de  merveilleux  a  semblé  justifier  la 
plus  grande  hardiesse  dans  les  conceptions;  elles  sont  allées, 
pour  ainsi  dire  ,  jusqu’à  la  témérité;  et  déjà  l’on  a  vu  des  phi¬ 
losophes  vouloir,  non-seulement  lier  ensemble  tous  les  êtres 
animés  par  des  analogies  successives,  mais  déduire  à  priori 
la  composition  générale  et  particulière  des  lois  universelles 
de  l’ontologie  et  de  la  métaphysique  la  plus  abstruse.  Qui¬ 
conque  a  un  peu  étudié  l’histoire  de  l’esprit  humain,  sans 
partager  toutes  les  vues  des  auteurs  de  ces  tentatives  ,  en 
félicitera  cependant  les  sciences  naturelles.  Bien  des  hommes 
n’entreraient  pas  dans  une  route  si  pénible,  si  de  grandes 
espérances  n’excitaient  leur  ardeur. 

«  Il  est  aisé  de  prévoir,  et  déjà  l’expérience  le  prouve, 
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que  de  bons  fruits  en  résulteront  infailliblement.  Quand  bien 
même  leurs  auteurs  ^atteindraient  pas  leur  but,  ils  auraient 
toujours  sur  la  route  recueilli  une  infinité  de  faits  et  de  vues 
qui  n’en  seraient  pas  moins  pour  la  science  des  richesses 
solides. 

u  Ainsi,  dès  a  présent,  personne  ne  peut  douter  que  le 
crâne  des  animaux  vertébrés  ne  soit  ramené  a  une  structure 
uniforme,  et  que  les  lois  de  ses  variations  ne  soient  déter¬ 
minées  ,  etc.  » 

Telle  est ,  sur  les  matières  de  nos  méditations  habituelles  v 
l’exposé  des  derniers  efforts  de  l’esprit  humait,  fait  de  haut, 
et  comme  il  appartenait  a  un  grand  talent  de  le  présenter. 

Cependant,  que  nous  appartient-il  dans  ce  mouvement 
général  des  esprits  ?  IMous  le  dirons  ,  sans  affecter  de  fausse 
modestie.  On  voulait  ne  pas  s’écarter  de  la  route  aristoté¬ 
lique;  mais  on  manquait  de  règles  qui  pussent  guider  dans 
le  voyage.  C’est  sur  ces  entrefaites  que  je  fis  connaître  une 
nouvelle  méthode  pour  parvenir,  plus  directement  et  plus  su- 
renient  qu’on  ne  le  pouvait  faire  auparavant ,  à  une  réelle 
détermination  des  organes. 

Cette  méthode ,  véritable  instrument  de  découvertes ,  se 
compose  de  l’intime  association  de  quatre  règles  ou  principes, 
dont  j’ai  concentré  la  définition  sous  les  formes  appellatives 
suivantes  : 

La  théorie  des  analogues ,  le  principe  des  connexions , 
les  affinités  électives  des  élèmens  organiques ,  et  le  balan¬ 
cement  des  organes. 

i°.  Le  premier  de  ces  principes  fait  la  base  de  la  doc¬ 
trine  d’Aristote;  mais,  reposant  moins  sur  une  démonstra¬ 
tion  que  sur  un  sentiment,  il  devait  être  et  il  fut  le  plus 
souvent  abandonné  dans  la  pratique.  Il  fallait,  en  effet,  se 
renfermer  bien  strictement  dans  la  considération  des  êtres 
d’une  même  classe,  ou  plus  véritablement  dans  celle  des 
êtres  d’un  même  ordre,  si  l’on  ne  voulait  point  voir  arriver 
de  toutes  parts  de  nombreuses  exceptions  qui  détruisaient  l’u¬ 
niversalité  de  la  règle.  Sans  cela,  eut-on  jamais  songé  à  inven¬ 
ter  une  anatomie  vétérinaire  distincte  de  l’anatomiehuinaine  ? 
Mais  j’ai  régénéré  ce  principe,  et  je  lui  ai  procuré  une  toute- 
puissance  d’application  ,  en  démontrant  que  ce  n’est  pas  tou¬ 
jours  les  organes  en  leur  totalité,  mais  alors  les  matériaux 
seulement  dont  chaque  organe  est  composé,  qui  se  ramènent 
à  rideutité.  C’est  donc  entendu  de  la  sorte,  que  la  pensée 
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philosophique  de  l’analogie  de  l’organisation  constitue  ma 
première  règle  ,  dite  théorie  des  analogues. 

2°.  Mais  de  plus,  j’ai  donné  'a  cette  règle  un  appui  néces¬ 
saire  ,  et  sans  lequel ,  en  effet  ,  la  théorie  des  analogues  n’eut- 
paru  qu’une  vue  de  l’esprit  j  c’est  le  principe  des  connexions .. 
On  parlait  autrefois  d’analogie,  sans  savoir  quoi  en  particu¬ 
lier  était  analogue.  On  se  rabattait,  faute  de  mieux,  sur 
la  considération  des  formes,  en  ne  paraissant  pas  s’aperce¬ 
voir  que  la  forme  est  fugitive  d’un  animal  a  l’autre.  J’aurai 
donc  fourni  aux  considérations  d’analogie  une  base  qui  leur 
avait  manqué  jusqu’alors  ,  quand  je  proposai  de  faire  porter 
les  recherches  uniquement  (page  g47  )  Slir  E  dépendance* 
mutuelle,  nécessaire,  et  par  conséquent  invariable  des 
parties. 

3°.  Les  matériaux  de  l’organisation  se  groupent  entre  eux 
pour  former  un  organe,  comme  des  maisons  s’agglomèrent 
pour  composer  une  cité.  Mais,  divisez,  comme  on  l’a  fait  a 
Paris,  cette  cité  en  plusieurs  gouverneiiiens  municipaux,  ce 
ne  sera  point  arbitrairement,  mais  toujours  par  une  nécessité 
de  position,  que  les  habitations ,  ou  que  nos  matériaux  orgas¬ 
miques  seront  distribués.  Cette  nécessité,  qui  astreint  les  élé- 
mens  qui  se  touchent  à  accepter  les  effets  d’une  convenance 
réciproque  ,  est  ce  que  j’entends  par  affinité  élective  des- 
éléniens  organiques. 

4°.  Enfin,  j’appelle  balancement  entre  le  volume  des 
masses  organiques ,  et ,  par  contraction  ,  balancement  des  or¬ 
ganes  ,  cette  loi  de  la  nature  vivante,  en  vertu  de  laquelle 
un  organe  normal  ou  pathologique  n’acquiert  jamais  une 
prospérité  extraordinaire,  qu’un  autre  de  son  système  ou 
de  ses  relations  n’en  souffre  dans  une  meme  raison.  Je  re¬ 
viens  souvent  sur  cette  idée  ;  mais  j’en  ai  fait  le  sujet  de  ré-^ 
flexions  particulières. 

Je  ne  puis  douter  de  l’utilité  pratique  de  ces  quatre  règles: 
je  les  ai  éprouvées  jusque  sur  des  sujets  où  je  croyais  bien 
que  s’arrête  unit,  leur  faculté  d’investigation  :  savoir,  quand 
je  cherchais  par  elles  à  me  rendre  compte  des  faits  les  plus 
disparates  de  l’organisation  régulière,  des  rapports  qu’ont 
les  insectes  avec  les  animaux  déclarés  seuls  en  possession  du 
système  vertébral,  ou,  quand  j’en  vins  à  étudier,  dans  les 
faits  de  la  monstruosité,  l’organisation  la  plus  aventureuse  et 
la  plus  désordonnée. 

Mais  ce  n’était  point  a  des  succès  partiels  que  la  nouvelis 
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î méthode  devait  se  borner  :  car,  a  quelque  système  d'orga¬ 
nisation  qu’on  l’applique,  et  généralement  sur  quelque  point 
qu’on  en  dirige  Faction  ,  elle  donne  des  résultats  identiques. 
Elle  porte  a  reproduire,  comme  un  fait  acquis  à  posteriori , 
l’idée  à  priori ,  l’idée-mère  et  fondamentale  de  la  philosophie 
de  Leibnitz  :  idée  que  ce  vaste  génie  renfermait  dans  cette 
expression  ,  La  variété  dans  l'unité. 

Ce  résultat  général  et  définitif  de  mes  déterminations  d’or- 
ganes  est  devenu  la  conclusion  la  plus  élevée  de  mes  re¬ 
cherches  :  haute  manifestation  de  l’essence  des  choses,  que 
j’ai  exprimée  et  proclamée  sous  le  nom  d’ Unité  de  composi¬ 
tion  organique. 


A  practical  Treatise  on  the  use  and  application  of  Chemi¬ 
cal  tests ,  etc.  ;  c’est-à-dire  :  Traité  pratique  sur  l'emploi 
des  réactifs  chimiques ,  avec  de  courtes  instructions  pour 
analyser  les  mines  métalliques ,  les  terres ,  les  métaux , 
les  sols ,  les  engrais  et  les  eaux  minérales ,  enrichi  d'expé¬ 
riences  ;  par  Frédéric  Accum.  Londres,  1820.  Un  vo¬ 
lume  in- 12  de  53o  pages,  avec  figures  (3e  édition). 


On  n’ignorait  pas  avant  Boyle  que  les  couleurs  bleues  végé¬ 
tales  étaient  rougies  pa<’  quelques  acides,  mais  cet  illustre 
chimiste  prouva ,  eu  i663,  que  cet  effet  appartenait  a  tous 
les  acides,  et  qu’il  formait  un  de  leurs  caractères  génériques. 
Ce  fut  lui  qui ,  le  premier,  observa  que  les  alcalis  verdissent 
ces  mêmes  couleurs  bfeues;  que  l’ammoniaque  produit  avec 
les  dissolutions  de  cuivre  un  liquide  d’un  bleu  transparent; 
que  la  couleur  des  feuilles  de  roses  est  détruite  par  la  vapeur 
du  soufre  en  combustion,  et  avivée  par  l’acide  sulfurique; 
que  l’eau  colorée  par  le  bois  de  Brésil  devient  jaune  par  l’ad¬ 
dition  des  acides,  et  recouvre  sa  couleur  par  le  moyen  des 
alcalis;  que  l’argent  est  précipité  de  sa  dissolution  par  le  sel 
commun  et  l’acide  sulfurique;,  que  ce  précipité  noircit  par 
l’exposition,  aux  rayons  solaires,  ou  simplement^  la  lumière 
du  jour  ;  que  le  sulfate  de  mercure  acquiert  une  couleur  jaune 
par  l’affusion  de  l’eau  bouillante  ;  que  le  mercure  dissous 
dans  l’acide  nitrique  est  précipité  par  les  alcalis  fixes;  que 
les  métaux  et  les  dissolutions  métalliques  sont  noircis  par  les 
sulfates  en  général.  Il  indiqua  aussi  les  effets  de  beau  de 
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chaux  et  de  l’acétate  de  plomb  sur  différens  corps ,  et  décrivît 
les  composés  qui  eu  résultent. 

En  i665,  Dominique  Duclos  employa  la  teinture  de 
tournesol,  celle  de  noix  de  galle,  et  le  sulfate  de  fer  dans 
l’analyse  de  quelques  eaux  minérales  de  France,  et  il  fit  plu¬ 
sieurs  remarques  utiles  sur  la  couleur  d’or  que  les  eaux  sul¬ 
fureuses  donnent  à  l’argent,  et  sur  d’autres  réactifs  employés 
et  conseillés  par  Boyle. 

Ce  dernier  donna,  en  i685,  de  nouvelles  instructions 
pour  se  servir  des  réactifs  qu’il  avait  indiqués  précédem¬ 
ment,  et  recommanda  vivement  sa  liqueur fumante ,  comme 
un  moyen  utile  pour  analyser  les  eaux  minérales,  ainsi  que 
les  disolutionsde  sel  marin,  de  sel  ammoniac,  d’acide  nitrique, 
d’acide  muriatique  et  d’amoniaque  liquide,  qu’il  vanta  comme 
propres  à  mériter  l’attention  des  chimistes. 

En  17*26,  Boulduc,  que  M.  Accum  appelle  Bouldoc  1  ,  fit 
connaître  l’emploi  de  l’alcool  dans  l’analyse  de  ses  eaux,  et, 
depuis  cette  époque,  on  se  servit  des  réactifs  chimiques,  mais 
les  inductions  que  l’on  tira  des  effets  qu’ils  produisent  furent 
long-temps  inexactes  et  erronées. 

La  liste  de  ces  réactifs  a  été  considérablement  augmentée 
par  les  soins  et  les  travaux  des  chimistes  modernes  ,  et  nous 
sommes  surtout  redevables  a  Bergmann,  a  Scheele,  a  Kirwan 
et  a  Westrumb  de  la  connaissance  des  actions  particulières 
u’uîl  grand  nombre  d’entre  eux,  ainsi  que  de  la  manière  de 
les  employer  avec  succès  aux  recherches  variées  de  l’art  de 
la  chimie. 

Bergmann  fut  le  premier  qui  établi t^des  règles  pour  la  juste 
application  des  réactifs  chimiques,  dans  son  traité  De  Doci- 
rnasiâ  humidâ  ,  publié  en  1  780,  et  dans  ses  Préceptes  pour 
analyser  les  eaux  minérales.  Kîaproth,  qui  consacra  sa  vie 
entière  aux  recherches  analytiques ,  fit  plûsieurs  additions  et 
améliorations  dans  cette  partie  de  la  science ,  et  ses  ouvrages 
sont  encore  aujourd’hui  les  meilleurs  guides  à  suivre  par 
ceux  qui  désirent  y  faire  quelques  progrès. 

Vauquelin  a  aussi  consacré  une  vie  active  et  laborieuse  à 
cette  branche  de  la  chimie  2 ,  et  Berzelius  nous  a  donné  la 

1  II  donne  à  M.  Gaultier-de-Claubry  le  nom  de  M.  de  Claubray. 

a  En  parlant  de  Pélève  ,  comment  M.  Accum  a-t-il  pu  oublier  le 
maître  ?  Fourcroy  n’a-L-il  rendu  aucun  service  à  la  chimie  des  réactifs, 
et  s’il  n’a  pas  fait  de  grandes  conquêtes  en  cc  genre  ,  ne  lui  doiL-on  pas 
d’avoir  contribué  à  faire  valoir  celles  d’autrui  .et  de  sc  les  être  en  quel¬ 
que  sorteappropriées,  par  la  manière  adroite  dont  il  a  su  les  présenter. 
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collection  la  plus  complète  de  faits  et  d’expériences  analyti¬ 
ques  que  nous  ayons  eue  jusqu’à  ce  jour.  Tel  est  en  somme 
l’historique  de  ce  moyen  délicat  d'analyse  chimique. 

Selon  toute  apparence,  ni  l’auteur  de  ce  Traité,  ni  son 
traducteur  français  ,  n’ont  eu  connaissance  de  la  dissertation 
italienne,  en  deux  volumes  in-B°. ,  sur  les  réactifs  chimiques  , 
publiée  par  Vincent  Malacarne ,  a  Brescia,  en  1810  1 2 , 
puisqu’ils  n’en  ont  parlé  ni  l’un  ni  l’autre. 

Après  avoir  présenté  quelques  généralités  très-succintes  - 
sur  la  nature  des  réactifs,  le  but  qu’ils  remplissent,  leur 
importance,  les  phénomènes  qu’ils  produisent,  M.  Accum 
en  donne  la  liste,  puis  il  procède  a  la  description  d’une 
série  d’expériences,  montant  à  cent  quatre-vingt-deux,  qu’il 
a  faite  avec  ces  réactifs,  pour  servir  d’exemples  et  de  modèles. 
Leur  nombre  s’élève  à  soixante-quatre,  mais  il  pourrait  fa¬ 
cilement  être  diminué.  La  teinture  de  tournesol,  le  papier 
coloré  par  cette  teinture,  et  rougi  par  le  vinaigre,  la  teinture 
de  choux  ronges,  en  forment  quatre,  qui  se  réduisent  en 
quelque  sorte  à  un  Seul,  auquel  011  pourrait  encore  ajouter 
la  teinture  de  violette,  ou  celle  de  pensée  tricolore,  et  qui 
serait  désigné  sous  le  nom  de  couleurs  bleues  végétales.  L’au¬ 
teur  a  consacré  vingt  expériences  à  ces  quatre  réactifs.  Celui 
qu’il  décore  du  titre  de  réactif  pour  le  vin  n’est  autre  chose 
que  de  l’eau  imprégnée  de  gaz  hydrogène  sulfuré  avec  une 
petite  portion  d’un  acide  faible;  par  conséquent  il  ne  devrait 
pas  être  séparé  de  la  section  xxxiii,  qui  devrait  elle-même 
être  réunie  à  la  lxivb  et  dernière ,  puisque,  dans  ces  deux  sec¬ 
tions,  il  est  question  d’eau  imprégnée  de  gaz  acide  hydro- 
sulfurique.  Cette  liqueur,  connue  sous  le  nom  de  liqueur 
cl  épreuve  du  docteur  Hahneman  ,  n’est  d’ailleurs  bonne  qu’a 
signaler  la  présence  du  plomb  dans  le  vin,  et  nullement 
propre  a  faire  reconnaître  les  autres  sophistications  de  cette 
boisson.  L’iode,  dont  il  n’est  fait  mention  qu’a  la  section  xlix% 
en  parlant  de  la  dissolution  d’amidon  ,  aurait  mérité  un  ar¬ 
ticle  a  part.  Enfin,  l’analyse  des  fluides  élastiques  ou  gaz  a 
été  entièrement  omise,  de  sorte  que,  avec  ce  livre,  on  n’a 
aucun  moyen  de  reconnaître  les  parties  constituantes  et 
la  pureté  plus  ou  moins  grande  de  l’air  qu’on  respire.  En 
recompense ,  le  chalumeau a  se  trouve  compris  dans  ce  nombre 


1  Disserlazione  de’  chimici  realtivi ,  etc.  ,  clc.  Brescia,  iBjo. 

2  L’emploi  du  chalumeau  dans  les  analyses  chimiques  et  les  dé  ter  - 
initiations  minéralogiques  forme  a  lui  seul  un  art  particulier,  sur  k- 
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de  64  ;  mais ,  a  le  prendre  ainsi  ,  nous  ne  voyons  pas  pourquoi 
la  coupellation,  le  galvanisme,  l’électricité,  etc.,  n’y  ont  pas 
été  admis  aussi. 

A  la  suite  des  expériences  qui  forment  plus  de  la  moitié 
du  livre,  se  trouvent,  dans  la  seconde  édition ,  l’analyse  des 
eaux  minérales,  empruntée  au  docteur  J.  Murray;  celle  des 
sols  ,  tiré  d’un  mémoire  de  sir  li.  Davy  au  Comité  d’agricul¬ 
ture  de  la  Grande-Bretagne;  celle  des  marnes,  qui  est  très- 
•  succincte  ;  celle  des  mines  d’or,  d’argent,  de  cuivre,  de 
plomb,  d’étain,  de  fer,  d’antimoine;  puis,  enfin,  celle  des 
substances  métalliques  extraite  du  tome  n  de  la  Chimie  de 
M.  Thénard,  en  partie.  Ces  différens  articles  sont,  a  peu 
de  chose  près ,  les  mêmes  dans  la  seconde  et  la  troisième 
éditions. 

Celle-ci  étant  augmentée  d’une  courte  préface,  dans  laquelle 
l’auteur  annonce  qu’il  a  revu  avec  soin  la  précédente,  qu’il 
en  a  fait  disparaître  les  fautes  typographiques  1 ,  et  qu’il  n’a 
rien  épargné  pour  le  rendre  digne  de  l’approbation  du  pu¬ 
blic,  nous  nous  occuperons  spécialement,  dans  cet  extrait, 
des  additions  qui  s’y  trouvent.  La  plus  considérable  de 
toutes  consiste  en  un  chapitre  sur  l’analyse  des  terres  et  des 
pierres,  qui  est  intercallé  entre  celui  des  eaux  minérales  et  celui 
des  sols ,  et  qui  contient  trente  pages.  L’auteur  a  aussi  ajouté  a 
l’introduction  un  article  sur  l’analyse  d’une  monnaie  d’argent , 
et,  a  la  fin  de  tout  le  Traité,  une  liste  comprenant  un  assor¬ 
timent  choisi  d’appareils  et  de  préparations  chimiques  pro¬ 
pres  a  faire  un  cours  général  d’expériences  en  petit.  Ces 
diverses  additions  en  ont  nécessité  d’autres  dans  le  nombre  des 
figures  que  présentent  les  planches;  le  titre  offre  celle  d’un 
fourneau  portatif. 

On  donne  en  générai  le  nom  de  pierres  à  ces  corps  durs , 
plus  ou  moins  compactes,  qui  forment  la  partie  solide  de  notre 
globe.  On  peut  les  considérer  comme  des  sels,  ou  des  mé¬ 
langes  de  terres  chimiquement  ou  mécaniquement  unies  les 
unes  avec  les  autres.  Les  acides  qu’elles  contiennent  sont,  ie 
sulfurique,  le  carbonique,  le  phosphorique,  le  fluorique,  le 
boracique,  l’arsenic  et  le  tungstique.  Leurs  bases  sont,  la 
silice,  l’alumine,  la  chaux,  la  barite  ,  la  strontiane  ,  la  ma- 

qnel  M.  Berzelius  a  publié  un  ouvrage  qui  a  été  très-bien  traduit  du 
suédois  par  M.  Fresnel. 

1  II  existe  cependant  encore  plusieurs  fautes  de  typographie  assez 
grossières  dans  cette  troisième  édition,  dont  le  papier  est  d’ailleurs, 
fort  beau,  et  le  caractère  assez  net. 
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piésîe,  et  en  quelques  cas  rares,  l’yttria,  îa  gîucine  et  îa 
drcone.  Les  oxides  de  fer  font  assez  communément  partie  des 
pierres  ;  ils  colorent  la  plupart  d'entre  elles.  Dans  quelques  cas 
rares,  on  y  trouve  des  oxides  de  manganèse,  de  cuivie,  de 
chrome  et  de  nickel.  Après  avoir  décrit  l’appareil  nécessaire 
a  l’analyse  des  pierres,  l’auteur  détaillé  les  opérations  préli¬ 
minaires  de  celte  analyse ,  qui  consistait  dans  le  choix  des 
matières,  le  pesage,  la  réduction  d’abord  en  poudre  grossière, 
ensuite  en  poudre  impalpable,  faite  ii  l’aide  d’instrumens  par¬ 
ticuliers,  dont  il  donne  la  description  et  les  figures,  puis 
l’exposition  a  une  chaleur  rouge  dans  un  creuset  d’argent, 
après  les  avoir  mélangées  avec  deux  ou  trois  fois  leur  poids 
de  potasse  caustique  ou  de  carbonate  de  soude.  Enfin,  il 
faut  les  soumettre  à  l’action  des  divers  réactifs  chimiques 
propres  a  déceler  la  nature  des  différentes  substances  dont 
elles  sont  composées,  en  procédant  méthodiquement. 

Ce  livre  consistant  principalement  en  une  série  d’expé¬ 
riences  que  rien  ne  rattache,  et  qui  sont  en  quelque  sorte 
décousues,  ne  présente  pas  grand  intérêt;  il  est  par  consé¬ 
quent  assez  ennuyeux  a  lire.  Il  déviait  plutôt  être  intitulé, 
Expériences  avec,  que  Traité  des  réactifs  chimiques  ;  car  on  ne 
peut  considérer  comme  un  traité  un  ouvrage  qui ,  sans  presque 
s’occuper  de  faire  connaître  les  caractères  génériques  et  spécifi¬ 
ques  de  ces  réactifs ,  les  moyens  de  les  avoir  bien  purs  ,  enfin 
les  substances  qu’ils  peuvent  concourir  à  faire  reconnaître, 
les  précautions  particulières  a  prendre  pour  s’en  servir  utile¬ 
ment,  en  donne  simplement  la  liste  et  une  légère  notion,  puis 
procède  ensuite  a  des  expériences  avec  ces*  agens  chimiques. 
Quel  moyen  aurait,  par  exemple,  un  homme  qui,  n’étant 
pas  très-versé  dans  l’art  de  la  chimie,  et  ne  se  trouvant  pas 
dans  une  capitale  comme  Londres  ou  Paris,  voudrait ,  avec 
le  livre  en  question,  chercher  a  reconnaître  une  substance 
donnée?  Ne  serait-il  pas  obligé  d’en  parcomir  la  table  en¬ 
tière  avant  de  pouvoir  commencer  son  opération  ?  et  combien 
de  fois  ne  devrait-il  pas  répéter  cette  manœuvre?  Combien 
de  temps  ne  perdrait-il  pas  alors,  et  comment  ferait-il  d’ail¬ 
leurs  pour  se  procurer  les  réactifs  nécessaires  à  cet  essai? 
Comment  pourrait-il  s’assurer  de  leur  put  été? 

M.  Accum,  tout  en  disant  qu’il  a  composé  son  ouvrage 
pour  les  personnes  qui  ne  connaissent  pas  la  chimie,  leur 
suppose  souvent  des  connaissantes  qu’elles  ne  peuvent  ni  ne 
doivent  avoir  dans  celte  hypothèse )  d’autres  lois,  il  répète 
tome  xiv.  i  n 
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minutieusement  des  expériences  qu’il  lui  aurait  suffi  d’indi¬ 
quer  sommairement  :  de  ce  nombre  sont  celles  qu’il  a  faites 
avec  les  couleurs  bleues  végétales.  Ou  Ton  n’a  aucune  notion 
en  chimie,  ou  bien  l’on  ne  peut  ignorer  que  l’un  des  carac¬ 
tères  des  acides  est  de  rougir  les  couleurs  bleues  végétale», 
et,  l’un  de  ceux  des  alcalis,  de  Verdir  ces  mêmes  couleurs 
bleues.  $ 

Au  surplus,  un  bon  Traité  des  réactifs  chimiques  serait 
■vraiment  un  livre  précieux  pour  les  gens  qui  s’occupent  de 
cette  science,  soit  comme  amateurs  ,  soit  comme  artistes,  et 
qui  n’v  sont  pas  très-versés,  il  pourrait  être  moins  volumi¬ 
neux  que  celui-ci ,  mais  il  faudrait  qu’il  fût  plus  méthodique, 
plus  élémentaire,  et  en  même  temps  théorique  et  pratique. 
Malgré  l’accueil  qu’a  reçu  du  public  celui  qui  nous  occupe  , 
je  crois  que  ce  travail  ,  tel  que  j’en  ai  conçu  l’idée,  reste 
encore  à  faire,  et  qu’il  n’est  pas  sans  difficulté. 

Quoi  qu’il  en  soi t,  M.  Accum  est  un  auteur  très-fécond, 
mais  peu  original.  Il  a  publié  urt  Système  théorique  et  pra¬ 
tique  de  chimie  1  ;  un  Manuel  analytique  de  minéralogie, 
qui  a  eu  une  seconde  édition  2  ;  une  Analyse  des  eaux  mi¬ 
nérales  de  Cheltenkam  3  -,  des  Elémens  de  cristallographie  , 
d’après  la  méthode  d’Hairy  4-  un  Traité  pratique  sur  l’éclai¬ 
rage  par  le  gaz  hydrogène  5,  qui  a  été  traduit  en  français  sur 
la  troisième  édition  G;  des  Récréations  chimiques ,  qui  sont 
parvenues  h  leur  quatrième  édition  un  Traité  de  l’adul¬ 
tération  des  aiimèns  et  de  toxicologie  culinaire,  qui  est  à  sa 
seconde,  et  dont.nous  avons  donné  un  extrait  dans  ce  Jour¬ 
nal  8  ;  enfin,  Y  Elévation ,  la  coupe  et  le  plan  des  appareils 
les  mieux  entendus  pour  l’éclairage  par  le  gaz  hydrogène, 
tels  qu’ils  sont  employés  maintenant  à  Londres  et  dans  les 
principales  villes  de  province  de  la  Grande-Bretagne  9.  Ces 
différens  ouvrages  ,  avec  celui-ci ,  supposent  nécessairement 
un  travail  assez  étendu  et  des  connaissances  variées. 

Ce  Traité  des  réactifs  chimiques  a  été  traduit  en  français 
sur  la  seconde  édition ,  publiée,  en  iBiB,  par  M.  Riffault , 

«  Deux  volumes  in-80.,  fig.  Londres,  1807. 

3  Deux  volumes  in-12.  Londres,  1808. 

2  Brochure  in- 12.  Londres ,  1808. 

4  Un  volume  in-8°. ,  fig.  Londres,  i8i3. 

Un  volume  gr.  in-80.,  avec  7  planches  en  couleur.  Londres,  *8 18. 

6  Un  volume  in-80.,  orné  de  8  planches.  Paris,  1816. 

"Un  vol  ume,  petit  format,  avec  figures.  Londres,  1820. 

8  Un  volume  in-12  ,  fig.  Londres  .  1820. 

5  Un  volume  in-8,J.  ,  avec  7  planches  coloriées.  Londres,  1819. 
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traducteur  du  Système  de  chimie  de  Thomson.  J’ai  eu  le  cou¬ 
rage  de  lire  eu  entier  ceüe  traduction,  et  de  la  confronter 
avec  roriginal.  Elle  m’a  paru  assez  fidèle  ,  mais  trop  littérale , 
ce  qui  ajoute  encore  au  peu  d’attrait  que  présente  par  elle- 
même  la  lecture  de  ce  livre.  Entre  plusieurs  preuves  que 
j’en  pourrais  donner,  je  choisirai  la  suivante,  prise  au  hasard. 
Lorsque  le  traducteur  rend  le  mot  anglais  pump-water ,  par 
eau  de  pompe,  il  est  évident  qu’il  s’en  est  entièrement  rap¬ 
porté  à  son  dictionnaire ,  et  que  cette  locution si  elle  est  usi¬ 
tée  en  français,  est  triviale.  Pump  or  welhv citer  signifie  de 
l’eau  de  puits ,  et  non  de  l’eau  de  pompe  ou  de  source ,  comme 
le  dit  M.  Riffault,  chose  essentielle  a  savoir  en  chimie. 

Ce  traducteur  a  cru  devoir  substituer  aux  dénominations 
adoptées  par  l’auteur,  concernant  les  acides  muriatique,  prus- 
sique  ,  nitro-muriatique  ,  et  les  sels  formés  par  ces  acides  avec 
les  bases  salifiables ,  celles,  tout  h  fait  modernes,  d’hydro- 
chlorique,  d’hydro-cyanique  ,  d’hydro-chloro  nitrique ,  d’hy- 
dro-chiorate  ,  de  chlorure,  de  per-chlorure ,  d’hvdro-cyanate, 
de  cyanure,  etc.,  et  celle  d’acide  hydro-sulfurique,  au  lieu 
d’hydrogène  sulfuré  ;  mais  n’aurait-il  pas  dû  en  avertir  le 
lecteur,  soit  une  fois  pour  toutes,  soit  a  l’aide  de  paren¬ 
thèses  ?  Non-seulement  il  ne  l'a  pas  fait  pour  ces  diverses 
substitutions ,  ni  pour  celle  du  thermomètre ,  mais  encore  il 
a  cru  pouvoir  se  dispenser  de  citer  les  différens  ouvrages 
auxquels  l’auteur  renvoie,  ou  dont  il  invoque  le  témoignage  , 
et  les  a  passés  entièrement  sous  silence.  Je  lui  trouve  un  peu 
l’air  d’un  Allemand  ,  lorsque  ,  dans  la  table  des*substances 
pour  lesquelles  il  existe  des  réactifs  chimiques  appropriés  ,  il 
nous  dit,  en  suivant  mot  a  mot  le  texte  anglais,  réactifs  pour 
acide  carbonique  ,  pour  acier  ,  pour  albumine  ,  pour  mucus  , 
pour  per-chlorure  de  mercure,  etc.,  etc.  Cette  manière  de 
s’énoncer,  qui  lui  donne  l’aspect  étranger,  est,  a  la  vérité, 
moindre  qu’un  contre-sens,  ce  qui  ne  suffit  pas,  ce  me  semble, 
pour  l’autoriser. 

Je  vais  maintenant,  en  ma  qualité  de  Bourguignon  , 
lui  chercher  une  chicane  un  peu  plus  sérieuse.  Il  s’agit 
du  tableau  comparatif  de  la  quantité  d’alcool  obtenue  par 
M.  Brande  1 ,  de  différentes  espèces  de  vins  et  de  liqueurs 

1  C’est  pour  n'avoir  pas  su  distinguer  le  nom  de  ce  chimiste  anglais 
d'avec  son  homonyme  Brandi,  suédois,  que  Ton  a  dit,  dans  le  Üic- 
tionaire  des  Sciences  médicales ,  que  ce  nom  s’écrivait  tantôt  Brande , 
tantôt  Brandi ,  ce  qui  n'arrive  qu’à  ceux  qui  estropient  ou  confondent 
les  noms  propres,  chose  d’ailleurs  assez  commune. 
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spiritueuses  que  M.  Accum  a  emprunté  a  cet  auteur.  Ce 
tableau  dans  lequel  les  noms  des  vins  sont  défigurés  par  leur 
translation  anglaise,  présentait  sans  doute  plus  d’une  diffi¬ 
culté  pour  le  rendre  en  français;  mais  c’est  a  vaincre  ces 
difficultés  que  le  traducteur  aurait  du  s’exercer  ,  et  il  11’y  a  pas 
toujours  complètement  réussi.  Cependant,  il  s’est  montré  plus 
instruit  que  dans  sa  première  traduction  de  Thomson  ,  dans 
laquelle  ,  ignorant  la  signification  du  mot  anglais  Malmsey 
(Malvoisie),  il  ne  l’avait  pas  traduit  en  français. 

Les  mots  carrant  wine  et  goose  bcrrj  wine  sont  rendus 
également  dans  sa  traduction  par  vin  de  groseilles;  mais  à 
supposer  qu’il  en  soit  ainsi,  pour  distinguer  ces  deux  espèces 
de  vin  l’une  de  l’autre,  il  aurait  fallu  nécessairement  rendre 
la  première  expression  par  vin  de  groseilles  rouges ,  ou  à 
grappes ,  et  la  seconde  par  vin  de  grosses  groseilles  ou  à 
piaquereau ,  si  tant  est  que  le  mot  carrant  signifie  ici  gro¬ 
seilles  ;  car  ce  mot  est  aussi  employé  pour  désigner  les  rai¬ 
sins  de  Corinthe,  et  la  quantité  d’alcool  contenu  dans  cette 
espèce  de  vin,  presque  double  de  l’autre,  indiquerait  assez 
que  c’est  du  vin  de  Corinthe,  ou  au  moins  de  raisins  de  Co¬ 
rinthe,  dont  il  est  question  dans  cet  endroit.  J’ai  peine  à 
croire  que  du  vin  de  groseilles  rouges  puisse  contenir  20, 55 
pour  100  d’alcool  a  0,825.  Calcavella ,  qui  n’a  point  été  tra¬ 
duit,  est  le  nom  anglais  du  Carcavelos ,  espèce  de  vin  du 
Portugal,  de  même  que  Frontignac  est  celui  du  Frontignan. 

Comment  se  fait-il  crue  M.  Riffauit,  qui  s’en  rapporte  tou¬ 
jours  a  son  dictionnaire  anglais,  ait  rendu  le  mot  claret  par 
vin  de  Bordeaux.  Quelle  raison  a-t-il  eue  pour  déroger  dans 
ce  cas  a  son  habitude?  Si  l’on  cherche  dans  les  dictionnaires 
de  la  langue  anglaise  cette  expression  ,  ils  la  rendent  tous  par 
vin  clairet  y  vin  rouge  p aille t ,  vin  rouge  de  France ,  J’en  ai 
consulté  six  qui  sont  de  cet  avis,  c’est  pourquoi  j’en  fais 
la  remarque.  Je  pourrais  pousser  plus  loin  cet  examen  cri¬ 
tique,  mais  je  m’arrêterai  ici,  de  peur  d’outrepasser  les 
bornes  d’un  extrait,  et  parce  que  cette  manière  depiloguer, 
quelqu’utile  qu’elle  soit  daus  le  fond,  ne  manquerait  pas  de 
devenir  fastidieuse  a  la  longue.  Je  crois  d’ailleurs  en  avoir 
dit  assez.  J’observerai  toutefois,  qu’à  l’exception  d’une  note 
de  quatre  lignes,  la  traduction  de  ce  Traité  des  réactifs  n’offre 
pas  la  moindre  addition,  et  qu’elle  en  aurait  comporté  plu- 

*  ïnsérç  dans  tes  Transactions  philosophiques ,  pour  l’année  1S11 ,  et 
dans  le  Journal  of  Science  and  the  Arts  ,  n°  vnr. 
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«leurs  ;  c’eût  été  rendre  un  service  a  ceux  qui  la  consulteront 
que  d'y  ajouter  une  table  des  matières  par  ordre  alphabé¬ 
tique. 

Encouragé  par  les  traductions  françaises  de  livres  anglais 
qu’il  a  déjà  publiées,  ce  traducteur  infatigable,  que  l’exer¬ 
cice  a  dû  rendre  ou  rendra  expert,  nous  promet  encore 
celle  du  Dictionnaire  de  chimie  d’André  Ure  ‘ ,  et  celle  de 
l’Essai  du  docteur  Marcet  sur  les  affections  calculeuses  *, 
J’aime  a  croire  qu’il  voudra  bien  profiter  de  l’expérience 
qu’on  acquiert  presque  toujours  en  pratiquant,  pour  nous 
donner  des  versions  supportables  et  exactes  de  ces  ouvrages. 
J’attendrai  qu’il  ait  fait  paraître  celle  de  l’Essai  du  docteur 
Marcet,  pour  rendre  compte  de  l’original,  que  j’ai  entre  les 
mains  depuis  quelque  temps,  dont  l’exécution  typographique 
est  assez  belle,  et  dont  les  figures  me  paraissent  très-bien 
imitées, 

BIDAULT  DE  VILLIERS. 


Défense  des  médecins  français  contre  le  docteur  Broussais , 
auteur  de  la  nouvelle  doctrine  médicale ,  ou  Lettres  mé¬ 
dicales  à  M.  Broussais ,  suivies  d'un  traité  complet  de 
médecine  pratique ,  d'après  la  doctrine  la  plus  générale¬ 
ment  reçue  en  France  ;  IIe  liv  raison  ,  composée  de  huit 
leitres,  de  généralités  sur  les  phlegmasies,  et  d’un  traité 
des  inflammations  cutanées,  soit  aiguës,  soit  chroniques  ; 
par  S.- P.  Authenac,  ,  Médecin  en  chef  de  plusieurs  hôpi¬ 
taux.  Paris,  1822.  In-89.  de  10;  et  i36  pages. 

Plus  un  écrivain  met  d’emportement  et  de  violence  dans 
ses  ouvrages,  plus  celui  qui  se  charge  de  les  analyser  doit  ap¬ 
porter  de  modération  dans  ses  critiques.  Ce  précepte  est  assez, 
difficile  à  suivre,  lorsque  l’attaque  est  sans  mesure  ,  et  quand 
Ui  n  clignât  ion  se  renouvelle  a  chacune  des  pages  que  l’on  par¬ 
court.  Cependant ,  je  m’efforcerai  d’imiter  dans  cet  article  la 
reserve  et  l’urbanité,  dont  M.  Jourdan  a  donné  un  si  bel 
exemple  en  rendant  compte  de  la  première  livraison  de  la 

1  Quatre  volumes  in-8°.,  avec  planches. 

a  Lu  volume  in-S0.,  avec  douze  planches.  Il  rfy  en  a  que  dix  dan», 
l'original  anglais,  dont  la  plupart  sont  imprimées  en  couleur  ,  cnajsie 
format  est  grand  iu-S°. 
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prétendue  défense  des  médecins  français.  À  Sparte,  on  mon¬ 
trait  un  Ilote  ivre  aux  enfans  pour  leur  inspirer  l’horreur  de 
l’ivrognerie  :  je  ne  connais  rien  qui  soit  aussi  propre  à  cor¬ 
riger  de  la  manie  des  injures  et  des  personnalités,  que  la  vue 
des  excès  qu’elle  produit. 

Poursuivant  l’exécution  du  plan  qu’il  s’est  tracé ,  ou  plutôt 
continuant  le  cours  de  ses  déclamations,  M.  Authenac  a  trouvé 
le  moyen  de  rendre  les  lettres  qui  composent  cette  livraison 
plus  virulentes  encore  que  les  premières.  Dans  celles-ci,  on  ren¬ 
contrait  du  moins,  c'a  et  la,  quelques  discussions  médicales  ; 
dans  les  antres,  il  serait  difficile  de  découvrir  l’ombre  même  de 
la  raison.  Il  semble,  à  la  manière  dont  l’auteur  s’étonne  de  ne 
pas  recevoir  de  réponse  de  M.  Broussais,  qu’il  confonde  les 
inspirations  de  la  colère  avec  la  faiblesse  des  argumens,  et 
qu’en  poussant  son  adversaire  a  bout,  il  veuille  le  forcer 
enfin  a  se  défendre.  Ce  calcul  annoncerait  une  certaine 
adresse  de  sa  part;  une  dispute  bien  violente  entre  lui  et 
le  chef  de  la  nouvelle  école  médicale  accroîtrait  le  scandale 
qu’il  veut  produire,  et  préserverait  peut-être  ses  amplifica¬ 
tions  de  l’oubli  qui  les  menace  :  je  doute  qu’en  cela  son  espoir 
se  réalise. 

M.  Authenac  reproche  surtout  ’a  M.  Broussais  d’avoir  pré¬ 
tendu  que  la  plupart  des  médecins  formés  a  l’école  deM.  Pinel 
décrivaientles  fièvres  sans  connaître  les  lésions  organiques  dont 
elles  sont  le  résultat ,  et  que,  dans  une  foule  d’autres  maladies, 
ils  indiquaient  des  phénomènes  sans  les  rapporter  aux  organes 
qui  en  sont  la  source.  L’exactitude  de  ces  propositions  est 
aujourd’hui  parfaitement  démontrée  pour  tous  les  hommes 
que  la  prévention  n’aveugle  pas.  Cependant ,  M.  Authenac 
soutient  le  contraire.  Il  renvoie  a  sa  Nosographie,  afin  d’y 
voir  combien  il  a  fait  d’efforts  pour  signaler  le  siège  des  ma¬ 
ladies  ;  mais  c’est  en  vain  que  j’y  ai  cherché  quelque  chose  de 
semblable.  On  y  lit,  par  exemple:  i°  que  les  fièvres  essen¬ 
tielles  sont  celles  qui  existent  sans  lésion  locale  primitive 
qui  les  ait  produites  elles  entretienne  ;  2°  que,  dans  la  fièvre 
inflammatoire,  il  y  a  un  état  d’orgasme ,  d’éréthisme  et 
d’irritabilité  dans  le  système  sanguin  ;  3°  que  le  siège  des 
affections  bilieuses  et  de  la  fièvre  du  même  nom  est  dans  les 
humeurs  biliaires ,  gastriques ,  intestinales ,  pancréatiques , 
ou  dans  les  organes  qui  les  secrétent ,  ou ,  enfin ,  dans  les 
unes  et  dans  les  autres  ;  4°  que  la  fièvre  muqueuse  a  son 
origine  dans  la  mucosité  gastro-intestinale  ou  les  organes 
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qui  la  secrétent ,  ensemble  ou  séparément  ;  5°  que  Ton  ignore 
encore  de  quelle  lésion  dépend  la  fièvre  adynainique;  6°ënfm  , 
que,  dans  les  fièvres  ataxiques,  le  système  nerveux  est  atta¬ 
qué  primitivement  ou  secondairement  :  voilà  ce  que  M.  Au- 
thenac  appelle  indiquer  les  organes  souffrans,  et  profiter  de 
toutes  les  découvertes  anatomiques  et  physiologiques  du. 
siècle. 

Si  quelque  personne  raisonnable  pouvait  se  laisser  un  ins¬ 
tant  ébranler  par  le  ton  d’assurance  de  M.  Authenac,  elle 
n’aurait  qu’à  recourir  à  la  Nosographie  Je  ce  médecin  :  elle 
y  trouverait  à  l’instant  la  preuve,  et  du  peu  de  fondement  de 
ses  critiques ,  et  de  la  vérité  de  la  plupart  des  propositions  de 
M.  Broussais*  mais  je  ne  dois  pas  parler  ici  de  cette  Noso¬ 
graphie;  Mes  lettres,  dit  M.  Authenac,  sont  le  produit  de 
mon  zèle,  plutôt  que  de  mes  forces;  elles  réclament  votre 
indulgence;  mais  ma  Nosographie  ,  l’ouvrage  de  vos  con¬ 
temporains,  vous  commande  le  respect.  Respectons  donc 
l’œuvre  de  nos  contemporains. 

Cependant,  M.  Authenac  ne  compte  pas  parmi  ses  con¬ 
temporains  tous  les  médecins  qui  vivent  actuellement.  Sui¬ 
vant  lui ,  la  médecine  est  menacée  d’une  anarchie  prochaine. 
Cinq  partis  déchirent  le  sein  de  cette  tendre  mère  :  les  piné- 
listes ,  les  broussaisistes ,  les  montpellièristes  ,  les  contem¬ 
porains ,  et  les  éclectiques ,  acharnés  les  uns  après  les  autres 
se  disputent  la  gloire  de  gouverner  le  monde  médical.  Vou¬ 
lant  caractériser  la  doctrine  de  chacune  de  ces  factions  , 
M.  Authenac  prétend  que  les  pinéiistes  ,  si  puissans  sous  le 
règne  de  la  Nosographie  philosophique,  donnent  les  faits 
pour  base  à  la  médecine,  mais  qu’ils  n’adoptent  presque  pas 
de  physiologie  pathologique,  et  que  si  leurs  descriptions  des 
maladies  sont  incomplètes,  leur  classification  sera  pendant 
long-temps  adoptée.  Les  broussaisistes  ont,  contint^  notre 
observateur ,  une  mauvaise  philosophie  médicale,  une  physio¬ 
logie  conjecturale  ,  une  méthode  descriptive  au-dessous  du 
médiocre,  et  une  classification  plus  mauvaise  encore.  Les 
m'ont pellieristes  ,  privés  d’une  bonne  méthode  philosophique* 
sans  art  descriptif  et  sans  classification  connue  ,  ne  sont  re¬ 
commandables  que  par  une  physiologie  grande ,  belle ,  et 
vaste ,  mais  non  susceptible  de  servir  de  base  à  la  médecine; 
les  contemporains*  xonstituen-t  l’école  de  M.  Pinel  perfec¬ 
tionnée;  enfin,  les  éclectiques  sont  encore  dans  l’acte  de  leur 
formation  :  c’est  un  parti  qui  tend  a.  sc  réunir,  mais  qui  n’a 
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jusqu'à  présent  aucune  existence  réelle.  Tirant  î’horoscop© 
de  chacune  de  ces  factions  ,  M.  Authcnac  établit  que  les  piné* 
listes  ne  peuvent  se  soutenir  ;  que  les  hroussaisistes  ne  triom^ 
pheront  pas;  que  les  montpelliérpsîes  seront  trop  heureux, 
s’ils  réussisent  à  faire  adopter  leur  physiologie.  Les  cou^ 
teinporains  eux-mêmes  doivent  disparaître,  et  probablement, 
avec  eux,  cette  Nosographie  qui  est  leur  ouvrage,  et  que  nous 
devons  respecter  en  attendant.  Les  éclectiques  seuls  rallieront 
tous  les  médecins ,  réuniront  toutes  les  opinions ,  et,  triom¬ 
phant  de  tous  les  obstacles,  formeront  enfin  le  parti  de  la 
raison  et  de  la  vérité. 

Des  chimères  de  ce  genre  ne  peuvent  être  le  produit  que 
d’une  imagination  exaltée  et  entraînée  par  une  idée  fixe. 
Comment  M.  Authenac  a-t-il  pu  montrer  les  médecins  fran¬ 
çais  divisés  en  corps  d'armée,  se  livrant  des  combats  à  ou¬ 
trance  ,  et  devant  se  réunir,  à  l’instant  de  l’action,  sous  des 
bannières  de  telles  ou  telles  couleurs.  Il  ne  sait  donc  pas  que 
les  médecins  dignes  de  ce  nom  n’ont  qu’un  seul  mobile, 
l’amour  de  la  vérité  ,  qu’un  seul  désir,  celui  d’être  utile  aux 
hommes.  Ces  médecins  peuvent  embrasser  des  erreurs  ,  parce 
que  cela  est  dans  la  nature  humaine;  mais  alors  même  que 
leurs  théories  sont  inexactes,  ils  croient  avoir  en  leur  faveur 
les  faits  et  la  raison.  Pour  les  faire  changer  d’opinion,  il  faut 
les  convaincre  du  peu  de  fondement  de  celles  qu’ils  défendent. 
C’est  méconnaître  leur  caractère  que  de  supposer  qu’ils  puis¬ 
sent  avoir  d’autre  guide  que  leur  conscience,  et  suivre  d’autres 
méthodes  de  traitement  que  celles  dont  i’exceiience  leur  paraît 
démontrée. 

M.  Authenac  fait  dire  h  Corvisart  que  si  les  ouvrages  de 
M.  B  roussais  eussent  paru  du  temps  de  son  élévation,  il  au-^ 
rait  fait  jeter  ce  médecin  aux  Petites-Maisons.  J’ignore  ce 
que  pensait  de  la  nouvelle  doctrine  l’illustre  auteur  de  l’un 
des  ouvrages  les  plus  remarquables  de  notre  époque,  et  je 
ne  vois  pas  par  quel  motif  le  praticien  d  Orléans  outrage  sa 
mémoire.  Il  inc  semble  que  si  les  médecins  formaient  en 
France  un  ordre  analogue  a  celui  des  avocats,  ils  auraient 
quelque  droit  de  poursuivre  M.  Authenac  en  calomnie.  C’est 
les  calomnier,  en  effet,  que  de  publier  en  leur  nom  un  ouvrage 
de  la  nature  de  celui  que  j’ai  sous  les  yeux.  On  ne  pourrait 
leur  faire  une  plus  cruelle  injure  que  de  supposer  qu’ils 
approuvent  leur  prétendue  défense. 

L’auteur  de  cet  opuscule  prétend  que  M.  Broussais  ^ 
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trouvé  des  journalistes  à  gage  qui  Font  soutenu.  Je  dois  dire 
ici  que  M.  Broussais  a  toujours  eu  une  trop  haute  idée  de  la 
dignité  du  médecin  ,  pour  jamais  faire  aucune  proposition 
déshonorante  a  ses  confrères.  Je  connais,  au  contraire,  et 
M.  Authenac  connaît  encore  mieux  que  moi  ,  un  homme  qui 
a  poussé  Foubli  de  toutes  les  convenances  jusqu’à  proposer 
de  i argent  à  l’un  des  écrivains  les  plus  distingués  de  notre 
époque,  afin  de  l’engager  à  rendre  compte  de  son  livre.  La 
publication  de  celte  anecdote  pourra  peut-être  engager  la 
personne  en  question  à  ne  jamais  rien  écrire  qui  ne  puisse  être 
montré  à  tout  le  monde,  et  même  textuellement  imprimé. 

M.  Authenac  sait  employer  dans  ses  lettres  tous  les  tons, 
toutes  les  formes.  Des  songes,  des  prédictions,  des  dialogues 
entre  les  morts  et  entre  les  vivans  ,  des  exhortations  ,  des 
prières,  s’y  trouvent  rassemblés  et  entremêlés.  Tantôt  grave, 
tantôt  badiijj,  Fauteur  cherche  tour  à  tour  à  faire  tomber  sur 
M.  Broussais  le  poids  de  son  indignation,  ou  à  le  percer  avec 
l’arme  du  ridicule.  Je  ne  parlerai  pas  ici  de  la  comparaison 
qu’il  fait  du  livre  de  l’Examen  avec  un  crapaud,  qui ,  défec¬ 
tueux  dans  toutes  ses  parties,  lance  une  liqueur  fétide  sur 
tout  ce  qui  l’approche.  11  serait  inutile  de  combattre  Faccu- 
sation  ,  plus  qu’inconvenante,  dans  laquelle  il  prétend  que 
M.  B  roussais  a  supposé  une  partie  des  faits  qu’il  cite.  Les 
lecteurs  ne  me  pardonneraient  pas  de  retracer  le  tableau  dans 
lequel  on  voit  le  chef  de  la  nouvelle  école  médicale,  trans¬ 
porté  de  rage,  saisissant  aux  cheveux  le  vénérable  patriarche 
de  la  médecine  française.  Ma  plume  se  refuse  à  reproduire 
et  à  caractériser  des  peintures  de  ce  genre  :  il  suffit  de  les 
indiquer  pour  donner  une  idée  juste  du  ton  et  de  la  marche 
que  M.  Authenac  a  cru  devoir  adopter. 

Mais  rien  ne  me  paraît  comparable  aux  pathétiques  exhor¬ 
tations  que  ce  médecin  adresse  aux  broussaisistes  bâtards.  Ce 
morceau  ,  qui  ressemble  à  la  caricature  d’un  mauvais  sermon, 
me  paraît  (ligne  d’ètre  transcrit  pour  l’édification  des  lecteurs. 
«  Seriez  vous,  dit  M.  Authenac  à  ceux  qu’il  veut  embaucher 
pour  l’éclectisme,  aussi  aveugles,  aussi  insensés  que  M.  Brous¬ 
sais?  auriez-vous  l’esprit  assez  fasciné,  le  cœur  assez  endurci, 
pour  imiter  son  aveuglement  ,  son  obstination  ,  et  pour  ne 
point  vouloir  revenir  sur  vos  pas?  ou  bien,  une  fausse  honte 
vous  ferait-elle  combattre  en  désespérés  sous  ses  étendards? 
Ab  !  quelle  serait  votre  erreur,  si  vous  désespériez  dans  cette 
circonstance  de  la  pénétration,  de  la  justice,  et  surtout  de 
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la  bonté  de  nous,  médecins  éclectiques  fiançais!  Il  n’est  jamais 
trop  tard  pour  revenir  dans  les  voies  de  la  vérité,  surtout 
quand  on  a  marché  comme  vous  de  bonne  foi  dans  celles  de 
l’erreur...  Ayez  donc  le  courage  de  renoncer  aux  folles  idées, 
a  l’esprit  désorganisateur  de  la  nouvelle  doctrine,  pour  adop¬ 
ter,  avec  toutes  les  sociétés  savantes  de  l’Europe,  les  sages 
maximes,  les  principes  conservateurs  de  l’éclectisme.  Tout 
le  corps  des  médecins  éclectiques  de  France  a  les  yeux  fixés 
sur  vous,  et  ses  bras  s’ouvrent  déjà  pour  recevoir  la  brebis 
ché  rie,  mais  égarée.  C’est  un  père  tendre ,  qui  va  se  réjouir 
de  votre  retour,  inviter  avec  empressement  ses  voisins,  ses 
amis  ,  et  leur  dire,  dans  les  transports  de  sa  joie  :  réjouissez- 
vous  avec  moi,  car  j’ai  retrouvé  mes  chères  brebis  que  j’avais 
perdues.  »  Les  médecins  de  la  nouvelle  école  avaient  eu  jus¬ 
qu’ici  besoin,  pour  changer  d’opinion,  que  l’on  détruisît  par 
des  démonstrations  sévères  ce  qu’ils  croyaient  précédemment, 
et  cela  était  difficile;  mais ,  si  M.  Autbenac  nous  prend  par  le 
sentiment,  je  ne  sais  ce  qui  arrivera  aux  autres  :  quant  à  moi, 
je  ne  réponds  de  rien  ,  tant  je  suis  prêt  à  céder. 

Je  ne  crois  pas  manquer  a  la  justice  et  à  l'impartialité  que 
j’ai  toujours  professées,  en  disant  que  les  lettres  de  M.  Au¬ 
tbenac  ,  et  spécialement  celles  de  la  seconde  livraison  ,  ne  se 
composent  que  de  déclamations  hors  de  propos,  de  person¬ 
nalités  injurieuses,  de  puériles  arguties,  qu’elles  forment ,  en 
un  mot,  un  recueil  qui  ne  saurait  être  lu  tout  entier  par  les 
médecins  judicieux  et  pénétrés  de  la  dignité  de  leur  profes¬ 
sion.  Je  plains  M.  Autbenac  d’avoir  eu  recours  'a  de  pareils 
moyens,  et  je  ne  prétends  nullement  lui  avoir  répondu  :  en 
écri  vant  sur  le  ton  qu’il  a  pris ,  il  a  mis  tous  les  médecins  dans 
l’impossibilité  de  le  combattre,  car  il  n’en  est  aucun  qui 
voulût  employer  les  armes  dont  il  a  fait  choix,  et  qui  pût 
l’emporter  sur  lui  en  dextérité  à  les  manier. 

L.-J.  BÉGIN. 
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Memoria  seconda  sopra  il  metodo  di  estrarre  la  pietra 
délia  vesica  orinaria  per  la  via  dell’  intestine  retto  ; 
c’est-à-dire  :  Second  Mémoire  sur  la  méthode  d’ extraire 
la  pierre  de  la  vessie  urinaire  par  la  voie  du  rectum  ; 
par  A.  Vacca-Berlinghieri  ,  Professeur  de  clinique  chi¬ 
rurgicale.  Fise,  iS‘j.2.  In-8°.  de  80  pages. 

La  taille  recto-vésicale  a  été  proposée ,  il  y  a  quelques 
années,  par  un  de  nos  compatriotes.  M.  Dupuytren  l’a  exé¬ 
cutée  Le  premier  avec  succès.  MM.  Jourdan  et  Bégin  l’ont 
vivement  appuyée  dans  l’article  lithotomie  du  Dictionaire 
des  Sciences  médicales.  M.  Bégin  en  a  plus  récemment  en¬ 
core  développé  les  avantages  dans  le  Dictionaire  abrégé  des 
Sciences  médicales.  Ces  puissantes  recommandations  ont 
porté  leur  fruit,  et  nos  voisins  les  Italiens  se  sont  livrés  à  des 
expériences  nombreuses,  couronnées  de  succès  fréquens  et 
fort  remarquables  dans  l’emploi  de  cette  nouvelle  méthode. 

En  France,  on  n’a  pas  mis  la  même  chaleur  dans  les 
épreuves.  Les  noms  révérés  de  frère  Jacques,  frère  Corne, 
Ledran  ,  etc. ,  semblent  des  talismans  destinés  a  faire  ou¬ 
blier  jusqu’au  relevé  des  opérations  de  la  taille  pratiquées 
sous  nos  yeux.  Reconnaissance  éternelle  aux  grands  maîtres 
qui  nous  ont  appris  a  sauver  les  quatre  cinquièmes  des  infor¬ 
tunés  atteints  d’une  maladie  si  funeste  jusqu’à  eux.  Maïs  si, 
sur  ce  cinquième,  on  pouvait  encore  restreindre  la  part  de  la 
mort  3  si  la  méthode  qui  fait  obtenir  un  si  précieux  résultat 
est  plus  simple,  plus  facile,  moins  périlleuse,  immédiate¬ 
ment  et  par  ses  suites,  que  celles  qui  sont  connues,  n’y  a-t-il 
pas  là  sujet  au  moins  de  vérifier-  de  si  séduisantes  assertions. 

Il  faut  convenir  qu’à  chaque  apparition  de  nouvelles  mé¬ 
thodes,  tout  est  merveille,  et  que,  soit  qu’on  dissimule  les 
cas  malheureux,  ou  que  les  circonstances  favorisent  l’opéra¬ 
teur,  on  ne  parle  pas,  ou  fort  peu,  des  échecs  inévitables 
dans  la  pratique  de  la  chirurgie.  Quand  le  grand  appareil 
parut,  Collot  guérissait  tous  les  calculeux  ;  lorsque  frère 
Jacques  fut  mandé  à  Versailles,  il  n’en  perdait  pas  un  seul  3 
Rau ,  dit- on ,  se  prétendait  effrontément  aussi  heureux.  Dans 
l’application,  il  n’en  est  plus  de  même,  et  le  praticien  a 
bientôt  senti  les  points  faibles  et  rencontré  des  disgrâces. 
L’expérience  parle  si  haut,  que  le  charlatanisme  d’un  côté, 
et  la  calomnie  de  l’autre,  sont  obligés  de  se  taire.  Il  faut 
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donc  écouter  l'expérience;  et  M.  Vacca  s’en  est  rendu  l’in¬ 
terprète,  d’une  manière  fort  simple,  en  expérimentant.  Voici 
de  lui  un  deuxième  Mémoire,  où  il  répond,  par  des  faits  et 
des  raisonnemens  très-bien  déduits,  aux  objections  et  aux 
reproches,  il  faut  le  dire,  un  peu  bizarres,  qui  lui  ont  été 
ad  cessés  par  des  hommes  capables  d’en  imaginer  de  meil¬ 
leurs.  Nous  croyons  utile  de  faire  connaître  ce  travail  impor¬ 
tant,  où  ie  fort  et  le  faible  sont  dits  avec  franchise,  et  qui 
fo  nue  le  supplément  du  premier  Mémoire. 

Nous  en  concevons  un  augure  favorable  pour  la  méthode 
du  docteur  Sanson.  L’idée  de  tirer  une  pierre  par  le  rectum 
est,  au  premier  abord,  tellement  inquiétante  pour  le  plus 
grand  nombre  des  praticiens,  qu’on  ne  peut  s’étonner  de  l’es¬ 
pèce  de  froideur  qui  l’a  accueillie  :  la  prévention  diminuera 
sans  doute,  à  mesure  que  les  faits  se  multiplieront. 

M.  Vacca  commence  par  poser  en  principe  qu’un  certain 
nombre  de  résultats,  même  constamment  heureux,  ne  décide 
pas  à  lui  seul  de  la  bonté  d’une  méthode  donnée  ,  parce  que 
certaines  causes  peuvent  favoriser  les  plus  vicieuses ,  et  qu’une 
habileté  extraordinaire  peut  triompher  des  difficultés  de  cer¬ 
tains  procédés. 

Toutes  les  objections  qu’on  a  pu  élever  jusqu’ici  contre  la 
taille  recto-vésicale  sont  consignées  dans  un  Mémoire  spé¬ 
cial  de  M.  Geri  ,  auquel  celui-ci  sert  de  réponse.  M.  Geri  a 
cinq  fois  éprouvé  la  nouvelle  méthode,  et  il  la  rejette;  il  pense 
que  les  succès  de  son  confrère  ne  doivent  être  attribués  qu’à 
son  habileté,  et  que  la  méthode  en  elle-même  est  vicieuse. 
Mais,  en  décrivant  son  procédé,  M.  Geri  a  démontré  le  con¬ 
traire  de  ce  qu’il  avait  avancé,  et  c’est  évidemment  le  sien 
qui  a  nui  à  ses  propres  résultats.  En  effet,  cet  opérateur 
commence  par  introduire  dans  le  rectum  ,  à  la  hauteur  de 
trois  pouces  et  demi,  un  énorme  gorgeret,  portant  un  pouce 
trois  quarts  de  largeur  a  sa  base  ,  et  dont  le  moindre  incon¬ 
vénient  est  de  provoquer  fréquemment  d’abondantes  évacua¬ 
tions  al  vines,  dans  le  cours  même  de  l’opération.  Cette  machine 
ne  peut  dilater  i’intestîu  qu’aux  dépens  de  sa  longueur;  en 
se  raccourcissant ,  il  se  plisse,  le  péritoine  se  rapproche  du 
col  de  la  vessie,  et  il  peut  arriver,  ou  que  le  péritoine  soit 
ouvert,  ou  que  l’incision  de  l’intestin  offre  des  ponts,  c’est- 
à-dire,  des  parties  qui  échappent  au  tranchant  de  l’instru¬ 
ment.  A  l’appui  de  cette  remarque,  M.  Vacca  rapporte 
1  histoire  d’un  enfant  opéré  par  M.  Geri,  et  mort  vingt- 
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uatre  heures  après  l’opération.  Chez  ce  sujet,  le  péritoine 
uvert  faisait  communiquer  ie  ventre  et  l’intestin  ;  i  inci- 
ion  de  celui-ci  était  interrompue,  et  offrait  les  brides  dont 
ious  venons  de  parler. 

Au  reste  ,  ce  malheur  n’est  arrivé  qu’une  fois,  et  chez  un 
nfanl  ;  trois  autres  opérés  de  M.  Geri ,  après  de  très-graves 
cciuens  ,  sont  restés  fisluleux  ;  c’est  évidemment  la  le  point 
aillant  de  la  discussion;  et,  quand  M.  Yacca  n  a  éprouvé  cet 
iconvénient  qu’une  fois  sur  onze,  encore  meme  sur  des  sujets 
lont  plusieurs  offraient  des  rétrécissemens  de  1  uiètie,  bien 
avorahles  a  rétablissement  d  une  fistuie  recto-vésicale  ,  on 
ioit ,  en  comparant  plus  attentivement  les  deux  procédés  et 
es  suites  immédiates  des  deux  opérations,  trouver  la  véri- 
able  raison  d’un  résultat  si  fréquent  pour  1  un  et  si  rare  pour 
’autre.  Car,  il  ne  suffit  pas  de  dire,  j  ai  taille,  selon  la  mé- 
hode  recto-vésicale ,  le  col  de  la  vessie ,  et  mes  malades 
neurent  ou  restent  fistuleux,  dans  la  proportion  de  quatre 
ur  cinq.  Rappelons  les  faits. 

M.  Yacca  exécute  une  première  incision  des  sphincters  et 
lu  rectum  ,  d’environ  vingt-une  lignes  (un  pouce  dans  le 
ectum  ,  huit  a  neuf  lignes  sur  le  raphé  ) ,  puis  incise  1  urètre  , 
e  col  et  la  prostate  ,  en  commençant  par  l’urètre,  en  avant  de 
a  prostate  ,  faisant  de  dedans  en  dehors  par  conséquent 
me  incision  d’environ  dix  lignes,  et  ménageant,  aux  dépens 
le  1  intestin  et  de  la  cloison  recto-vésicale,  une  valvule  ou 
•peron ,  dont  l’utilité  avait  été  signalée  par  le  docteur  San- 
ioii  ,  qui  s’oppose  efficacement  au  passage  des  matièics  stei- 
:ora!es  dans  la  vessie,  et  annulie  les  accidens  qui  peuvent  en 

itre  la  conséquence.  ... 

M.  Geri ,  d'abord  ,  trouve  la  première  incision  insuffisante  ; 

1  doit  donc  porter  la  sienne  plus  haut ,  ce  qui  1  expose  a 
jlesser  quelques  artérioles  intestinales*  puis  il  incise  1  urètre 
?t  le  col  de  la  vessie  de  dehors  en  dedans  ,  quoiqu  il  ne  le 
lise  pas  clairement,  c’est-a-dire  de  la  manière  la  plus  conve¬ 
nable  pour  le  priver  de  la  valvule  si  utile  dont  nous  venons 
de  parler.  Maintenant ,  qu’on  veuille  bien,  par  la  pensée, 
suivre  la  pointe  de  l’instrument  qui  pratique  la  seconde  inci- 
sion ,  l'incision  essentiellement  lithotomique  ,  on  voit  bientôt 
que  celle-ci  doit  être  plus  élevée  dans  le  rectum  que  sur  les 
voies  de  l’excrétion  urinaire,  et  d  autant  puis  que  l  épaisseur 
des  parties  au  col  de  la  vessie  est  assez  considérable;  qu  on 
veuille  bien  aussi  se  rappeler  le  raccourcissement  et  la  pli- 
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cature  de  l’intestin  par  le  gorgeret,  et  surtout  le  résultat  île 
V autopsie  cadavérique  de  V enfant  déjà  cité ,  et  le  passage 
constant  des  matières  stercorales  dans  la  vessie.  Une  saurait 
plus  y  avoir  de  doute  ,  et  M.  Geri  croyant  tailler  le  col  de  la 
vessie,  taille  en  effet  le  bas-fond  de  cet  organe  J. 

L'établissement  d’une  fistule  est  la  suite  la  plus  ordinaire 
de  la  taille  par  le  bas-fond  de  la  vessie. 

Jusqu’ici,  comme  on  voit,  M.  Geri  n'a  pas  encore  fait  un 
pas  vers  la  vérité:  examinons  avec  son  savant  adversaire  s’il 
sera  plus  heureux  dans  ses  objections  spéculatives. 

i°.  Pour  peu  que  la  pierre  soit  volumineuse,  il  faudra 
diviser  la  prostate,  d’où  l’inflammation,  etc. ,  etc. 

La  prostate  n’est-elle  pas  incisée  dans  la  méthode  ordi¬ 
naire,  ou  son  incision  latérale  serait-elle  moins  dangereuse 
que  la  moyenne  ? 

2°.  Soit  que  le  nerf  honteux  souffre  des  dilacérations 
plus  cruelles,  soit  que  l’urètre  soit  plus  sensible  au  veru- 
montanum  qu’en  tout  autre  endroit,  on  dit  que  les  douleurs 
du  gland  sont  atroces  chez  les  opérés  ,  et  indiquent  une  irri¬ 
tation  considérable  du  col  de  la  vessie.  Il  surviendra,  dit-on, 
des  altérations  organiques  du  col  et  de  la  prostate,  d’où 
la  difficulté  de  l’expulsion  des  urines,  une  disposition  à  l’is- 
churie,  à  l’impuissance  et  au  retour  du  mal  primitif.  Mais,  la 
douleur  du  gland  n’a  pour  l’ordinaire  point  de  suites  fâ¬ 
cheuses;  M.  Yacca  l’a  souvent  observée  après  les  opérations 
latéralisées,  et  une  seule  fois  dans  celles  qu’il  a  pratiquées 
selon  la  nouvelle  méthode.  Si  l’on  s’en  rapporte  a  l’anatomie, 
le  nerf  honteux  sera  plus  respecté  dans  la  taille  médiane  que 
dans  toute  autre.  On  dit,  et  cela  est  loin  detre  prouvé,  que 
la  région  du  verumontanum  jouit  d’une  très-grande  sensi¬ 
bilité;  mais  en  le  supposant  vrai,  qu’en  conclure?  les  suites 
d’une  opération  sur  des  parties  saines  sont-elles  dangereuses 
en  proportion  de  leur  sensibilité  naturelle;  a  ce  compte,  les 
incisions  pratiquées  sur  la  peau  devraient  avoir  des  consé¬ 
quences  plus  graves  que  celles  qui  atteignent  le  péritoine  ou 
les  méninges.  Quant  au  fâcheux  pronostic  qui  termine  cette 
seconde  objection,  l’expérience  n’y  a  pas  encore  répondu  ;  et, 
si  l’on  veut  s’en  tenir  au  raisonnement,  il  nous  dit  que  la  sup- 

1  Le  passage  des  matières  stercorales  développe  l’irritation  consécu¬ 
tive  de  la  vessie,  la  transforme  souvent  en  inflammation;  celle-ci  se 
propagé  bientôt  aux  intestins,  puis  à  tout  le  système  :  de  là  ,  les  graves 
accidens  qu’ont  éprouvés  tous  les  opérés  du  professeur  de  Turin. 
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puration  et  la  cicatrisation  clu  verumontanum  incisé  produi¬ 
ront  là  ce  qui  serait  produit  ailleurs  par  les  mêmes  causes, 
une  diminution  de  volume;  qu’alors  l’excrétion  des  urines 
en  doit  être  facilitée  :  point  d’ischurie ,  comme  on  voit , 
moins  de  craintes  ,  sous  ce  rapport ,  pour  le  retour  du  niai 
primitif. 

3°.  La  lésion  de  l’intestin  n’est  point  une  chose  indiffé¬ 
rente,  et  on  ne  doit  pas  croire  que  celle  de  la  portion  infé¬ 
rieure  soit  encore  d’une  bien  moindre  importance.  Exemple  : 
l’action  vive  d’un  suppositoire ,  la  colique  ,  la  diarrhée  ,  l’is- 
churie  après  l’opération  de  la  fistuie.  L’auteur  renvoie , 
pour  mieux  appuyer  son  assertion,  aux  observations  mêmes 
de  M.  Vacca,  dont  les  opérés ,  dit-il ,  comme  les  siens,  ont 
présenté  ces  phénomènes. 

Non  ,  sans  doute  ,  la  lésion  du  rectum  n’est  pas  une  chose 
indifférente  ;  mais  c’est  reculer  devant  la  vérité,  que  de  nier 
la  moindre  importance  de  celle  de  sa  portion  inférieure. 
Interrogeons  l’analogie  et  les  faits.  On  demande  si  l’opération 
de  la  fistule  à  l’anus ,  à  un  pouce  au-dessus  du  sphincter,  sans 
complications,  sur  un  sujet  sain  d’ailleurs,  peut  être  regardée 
comme  une  opération  périlleuse.  Non ,  sans  doute.  Eh  bien  ! 
ici,  on  a  l’avantage  d’opérer  sur  des  parties  intactes.  Quant 
aux  suites  signalées  de  l’opération  de  la  fistuie,  elles  sont  fort 
rares,  et  n’arrivent  que  quand  les  sujets  sont  cachectiques 
par  l’ancienneté  et  la  gravité  du  mai,  et  dans  les  cas  où  l’in¬ 
cision  a  du  être  portée  à  certaine  hauteur ,  où  l'on  est  obligé , 
pour  arrêter  une  hémorragie,  ou  pour  d’autres  motifs,  d’in¬ 
troduire  à  une  hauteur  considérable  des  bourdonnets,  des 
tampons ,  etc. 

Les  symptômes  graves  qu’ont  offerts  les  opérés  de  Turin , 
tels  que  météorisme,  borborygmes,  coliques,  vomissemens, 
ne  seraient-ils  pas  des  signes  d’une  cystite  aiguë  et  propagée 
aux  intestins,  dont  le  passage  des  matières  stercorales  dans 
la  vessie  aurait  aggravé  l’intensité.  En  effet ,  ces  signes  accom¬ 
pagnent  la  cystite  après  la  taille  latéralisée,  où  le  rectum  est 
respecté.  M.  Vacca  s’étonne  avec  raison  de  la  légéreté  avec 
laquelle  on  a  parcouru  son  premier  Mémoire  pour  en  tirer 
de  fausses  citations.  En  effet ,  ses  malades  n’ont  pas  eu  de 
diarrhée;  l’un  d’eux  a  été  guéri  par  le  bénéfice  de  l’opération 
d’un  dévoiement  qui  l’avait  mis  aux  portes  du  tombeau.  Le 
météorisme,  les  borborygmes ,  les  coliques  n’ont  pas  été  ob- 
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serves  sur  ses  malades ,  ou  Pont  été  avec  si  peu  d'intensité  * 
qu’ils  n’ont  eu  aucune  suite  fâcheuse* 

4°.  La  fièvre  intermittente  irrégulière  est  un  symptôme 
entièrement  dépendant  de  l’irritation  qui  suit  ia  lésion  de 
l’intestin;  car  le  quinquina  n’a  point  d’action  sur  elle,  et 
M.  Geri  appelle  l’attention  des  médecins  sur  ce  point  impor¬ 
tant  de  Pétiologie  des  fièvres  intermittentes. 

L'opération  simple  de  la  fistule  produit-elle  ces  fièvres, 
la  plaie  des  voies  urinaires  devrait  donc  entrer  aussi  en  ligne 
décompté.  C’est  ainsi,  ajouterai-je,  que  les  rétrécisseineus 
de  l’urètre  nous  offrent  un  phénomène  analogue.  Mais  quelle 
foi  accorder  encore  à  celte  cause  matérielle,  lorsque  le  quin¬ 
quina  jouit  de  toute  son  efficacité,  comme  sur  quelques-uns 
des  opérés  de  Pise  qui  ont  en  effet  été  pris  de  fièvre  inter¬ 
mittente  1  ? 

5°.  M.  Geri  ne  trouve  pas  suffisante  l’étendue  de  l’incision 
proposée  par  son  confrère.  Celles  pratiquées  dans  la  taille 
ordinaire  n’étant  pas  de  plus  grande  dimension ,  et  les  parties 
molles  étant  plus  dilatables  et  moins  épaisses,  M.  Vacca  con¬ 
clut  qu’on  peut  et  qu’on  doit  s'en  tenir  pour  la  plupart  des 
cas  à  celle  qu’il  propose  :  nous  sommes  de  son  avis. 

6°.  La  pierre  infernale  doit  irriter  les  parties  voisines,  d’où 
diarrhée,  fièvre,  etc.  Cela  n’a  pas  lieu  si  on  se  sert  de  l’ins¬ 
trument  imaginé  par  M.  Vacca,  et  les  faits  déposent  contre 
ces  assertions. 

7°.  Les  malades  guérissent  plus  tard. 

Les  observations  du  premier  Mémoire  constatent  que  l’é¬ 
poque  où  les  malades  sont  hors  de  tout  danger  coïncide  avec 
ce  que  nous  savons,  sur  ce  sujet,  de  la  taille  latéralisée,  et 
la  guérison  définitive  ne  tarde  pas  davantage  ;  mais  quand  il 
serait  prouvé  qu’en  effet  la  guérison  se  fît  plus  long-temps 
attendre,  cct  inconvénient  réel,  mais  bien  léger,  peut-il  en¬ 
trer  en  balance  avec  les  immenses  avantages  propres  à  la  taille 
recto-vésicale. 

Ici  l’auteur  a  accompli  sa  tâche  envers  M.  Geri.  Avec 
celui-ci,  s’est  présenté  dans  l’arène  un  adversaire  bien  autre¬ 
ment  redoutable  pour  les  défenseurs  de  la  taille  nouvelle. 

1  Les  fissures  même  multiples  de  l'anus  donnent-elles  la  fièvre  in¬ 
termittente?  les  excisions  partielles  pratiquées  par  M.  Dupnytren 
pour  guérir  la  chute  du  rectum  produisaient-elles  la  fièvre  intermit¬ 
tente  ? 
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Heureusement,  dit  M.  Vacca ,  je  me  suis  rappelé  que  Pin- 
faillibilité  n’est  pas  un  attribut  de  l'humaine  nature  ,  et  je  me 
suis  rassuré  en  songeant  que  les  plusgiands  lionunes,  les  plus 
beaux  génies  n’ont  pas  toujours  su  se  préserver  de  la  préven¬ 
tion  Une  longue  pratique,  une  immense  réputation,  un  ad¬ 
mirable  talent,  et  le  nom  de  M.  Scarpa  appuient  l'objection 
suivante  : 

«  Eu  tenant  le  cathéter  perpendiculairement  selon  la  suture 
du  périnée,  on  coupe  inévitablement  en  travers  le  conduit 
éjacula  leur  gauche ,  ce  q  u  ou  évite  dans  la  met  b  ode  ot  d  in  a  ire , 
au  moyen  de  laquelle  ou  extrait  des  calculs  d’une  grosseur 
encore  assez  considérable.  Si  don  veut  reserver  le  nouveau 
procédé  pour  les  pierres  d’un  très-grand  volume,  la  ques¬ 
tion  prend  un  autre  aspect  :  alors,  l’incision  de  (  mètre  et  de 
la  prostate  ne  suffit  plus  ,  il  convient  d’inciser  le  bas-fond 
de  la  vessie;  mais  IVxpenYnce  piouve  qu’il  reste  une  fistule. 
Je  vais  plus  loin ,  et  j’ajoute,  d  api  c^  mon  <  xpéri»  n<  e  et  ce  lle 
des  autres,  que  fis  pierresd  une  énofeme  grosseur  ne  doivent 
jamais  être  extraites  par  aucune  méthode  comme,  parce 
qu’alors  l  étal  pathologique  de  la  vessie  lait  toujours  manquer 
le  succès  de  l'opération.  Mettant  donc  de  côte  les  reproches 
très  judicieux  de  M.Geri,  je  pense  que,  pour  l’exhaction 
des  pim  es  ordinaires ,  il  faut  préférer  l’ancienne  méthode  à 
la  nouvelle,  et  que,  pour  celles  d’un  très-gros  volume ,  il  ne 
faut  employer  ni  l’une  ni  l’autre.  » 

Très-souvent,  eu  effet,  un  des  conduits  éjnoulateurs  sera 
coupé  non  eu  travers,  mais  obliquement.  Quel  danger  peut- 
il  résulter  de  cette  section,  même  constante  et  tt  ansvet>ale  ? 
Ou  la  plaie  se  cicat ri-era ,  ou  elle  restera  fistuleuse,  comme 
quand  on  ouvre  tout  autre  conduit  excréteur.  Si  la  fistule 
s’établit,  ce  sera  certainement  a  l'intérieur,  a  raison  de  l’é¬ 
paisseur  plus  considérable  des  pat  lies  externes.  Que  peut-on 
craindie  <1  e  ce  que  le  conduit  éjaculaient’  s’ouvre  de  quelques 
lignes  plus  haut  «tans  l'urètre  qu’a  l’ordinaire?  Si  ion  pré¬ 
tend 'que  l’action  d’un  des  conduits  sera  tout  a  fait  abolie, 
n’en  reste-t-il  [tas  un  autre  pour  le  suppléer./  Mais  i  expé¬ 
rience  a  prononcé.;  plusieurs  opérés  ont  pu,  depuis  leur  gué¬ 
ridon.  se  livrer  aux  fondions  génératrices,  s  ms  gène  ei  sans 
douleur.  M.  Vacca  aurait  dû  ajouter  que,  dans  la  méthode 
ordiuaite,  on  coupe  souvent,  contre  l’avis  du  célébré  Scarpa  , 
ou  un  conduit  éjaculateur  ou  la  vésicule  séminale  elle-même, 
tome  xiv.  18 
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et  que  bien  rarement  le  reproche  qu’on  vient  de  reproduire 
ida  eu  occasion  d’être  appliqué. 

On  accorde  que  d’assez  gros  calculs  puissent  être  extraits 
par  la  méthode  ordinaire,  mais  il  reste  toujours  démontré 
que  la  taille  recto-vésicale  expose  peu  ou  point  à  l’hémor¬ 
ragie  ,  que  les  malades  supportent  de  moindres  incisions, 
que  le  chirurgien  a  plus  de  facilité  à  introduire  et  manœuvrer 
les  instrument  dans  la  vessie,  qu’il  peut ,  au  moyen  du  doigt, 
s’assurer  de  la  forme  et  de  la  position  du  calcul ,  que  l’infil¬ 
tration  mineuse  est  impossible,  et  que,  l’extraction  se  fai¬ 
sant  par  le  plus  grand  écartement  des  os  pubis,  on  peut  tou¬ 
jours  et  facilement  extraire  les  pierres  les  plus  grosses  parmi 
les  plus  grosses  de  celles  qu’on  obtient  difficilement  par  l’ap¬ 
pareil  latéralisé  :  c’est  a  quoi  on  ne  répond  pas. 

Sait-on  ce  que  M.  Scarpa  entend  par  ces  pierres  les  plus  fortes 
qu’on  puisse  extraire  par  la  voie  ordinaire?  Ce  sont  celles  qui 
pèsent  plus  de  trois  onces  et  demie,  et  ont  plus  de  seize  lignes 
de  petit  diamètre,  rapport  singulier  du  poids  ou  volume  qui 
suppose  toujours  la  même  forme  et  la  même  densité  aux  cal¬ 
culs  urinaires.  Mais,  laissons  cela;  l’incision  recto  -  vésicale 
se  pratique  dans  un  lieu  où  l’écartement  des  os  entre  eux  est 
de  vingt,  vingt-deux,  vingt-quatre  lignes,  d’où  l’on  voit 
déjà  un  moyen  d’obtenir  ceux  des  calculs  que  leur  petit  dia¬ 
mètre  obligerait  à  laisser  dans  la. vessie,  a  cause  de  l’étroi¬ 
tesse  du  canal  osseux ,  selon  M.  Scarpa.  Les  os,  chez  nous,  ne 
formant  pas  d’obstaefe  invincible,  comme  dans  1  autre  mé¬ 
thode,  il  sera  fort  rare  qu’on  soit. obligé  de  recourir  a  de 
grandes  incisions  de  la  prostate  et  du  col  de  la  vessie,  parce 
que,  comme  l’enseignent  les  grands  maîtres  et  le  professeur 
Scarpa  avec  eux,  les  parties  molles  cèdent  a  une  traction  ha¬ 
bilement  ménagée  :  au  reste,  s’il  faut  le  faire,  on  ne  peut 
craindre  ici  ni  abcès  ni  infiltration  urineuse. 

Si,  de  plus,  on  veut  considérer  que  les  pierres  du  poids 
de  plus  de  trois  onces  et  demie  et  de  plus  de  seize  lignes  au 
petit  diamètre  ne  sont  pas  fort  rares,  et  qu’avant  l’opération 
on  ne  peut  avoir  aucune  donnée  sur  la  forme  et  le  volume  du 
corps  étranger,  il  ne  saurait  y  avoir  d’hésitation  sur  le  choix 
d’une  méthode  qui  donne  tant  de  ressources  pour  extraire  les 
plus  gros  caîc'uls,  sans  hémorragie ,  etc.,  etc. 

On  convient  que  les  pierres  excessivement  grosses  ne  pour¬ 
ront  passer  par  la  petite  incision  proposée;  mais,  on  en  a  déjà 
donné  le  conseil  donne!  ailleurs,  agrandissez  l’incision,  et, 
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fil  îe  faut,  jusqu’au  bas-fond,  au  risque  d’une  fistule  qui  , 
ïiême  avec  quelque  précaution,  pourra  bien  ne  pas  arriver, 
alutôt  que  d’abandonner  le  malade  au  supplice  qui  empoi¬ 
sonne  son  existence.  La  fistule  n’est  qu’une  incommodité  ,  et 
:e  passage  des  matières  stercorales  dans  la  vessie  n’est  pas  un 
îccident  mortel. 

Ces  principes  sont  diamétralement  opposés  a  ceux  du  pro¬ 
fesseur  de  Pavie ,  qui  pense  que  la  vessie  est  toujours  dans 
un  état  pathologique,  lorsque  la  pierre  a  dépassé  les  dimen¬ 
sions  qu’il  lui  accorde.  La  forme  de  ce  corps  étranger  plus 
que  son  volume,  l’idiosyncrasie  du  sujet  plus  que  son  vo¬ 
lume  et  sa  forme,  voila  les  vraies  causes  de  l’état  patho¬ 
logique  de  la  vessie.  Les  faits  viendraient  en  foule  contredire 
une  assertion  aussi  étrange.  Comment  distinguer  d’ailleurs 
les  affections  pathologiques  graves  de  la  vessie  ,  telles  que 
l’ulcération  et  l’épaississement  considérable  de  ses  parois,  de 
cet  état  de  phiogose  dû  a  un  corps  étranger  inégal  et  plein 
d’aspérités,  qui  donne  lieu  a  un  écoulement  de  mucus  puri- 
forine  et  au  développement  en  épaisseur  de  l’organe  ?  La  dou¬ 
leur  de  l’hypogastre  ne  peut  elle  être  attribuée  à  la  présence 
du  corps  étranger?  La  fièvre,  l’émaciation  ne  peuvent-elles 
dépendre  de  la  douleur  continue  et  de  l’abondance  du  mucus 
excrété?  Il  n’y  a  donc  point  de  signes  certains  de  l’affection 
pathologique  du  réceptacle  des  urines. 

Mais  cet  état,  lui-même,  est-il  en  toutes  circonstances  au- 
dessus  des  ressources  de  l’art?  Non,  car  sa  cause  est  maté¬ 
rielle,  connue,  et  attaquable.  Si  la  désorganisation  n’est  pas 
décidée  ,  on  a  donc  un  légitime  espoir  d’arracher,  par  l’opé¬ 
ration,  le  malade  a  une  mort  inévitable  sans  elle  *. 

Les  observations  de  taille  recto-vésicale  qui  suivent  cette 
dissertation  sont  assez  remarquables  pour  qu’on  nous  sache 
gré  de  rapporter  succinctement  les  principales  d’entre  elles. 
On  sera  d’ailleurs  prévenu  par  la  des  accidens  qui  peuvent 
traverser  la  guérison ,  et  des  ressources  qu’on  peut  se  pro¬ 
mettre  de  cette  opération. 

La  première  a  pour  sujet  un  négociant  de  Livourne,  âgé 
de  soixante  ans,  chez  lequel  un  rétrécissement  urétral  com¬ 
mença  à  se  manifester  dès  l’âge  de  trente  ans.  Ce  rétrécisse- 
ment,  vaincu  et  renaissant  a  plusieurs  reprises,  donna  lieu 

1  Le  professeur  Barbnntini  a  extrait ,  par  le  bas-fond  de  la  vessie, 
une  pierre  de  neuf  onces  :  l’organe  était  dans  l’état  que  redoute 
M.  Scarpa.  Le  malade  s’est  bien  rétabli ,  en  conservant  une  fistule. 

18. 
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consécutivement  à  une  ischuiie,  avec  distension  telle  de  la 
vessie,  qu'elle  s’élevait  a  l'ombilic:  fies  abcès  uriueux  avec 
gangrène,  une  fistule  an  péiinée,  et  un  catarrhe  vésical  mu- 
coso-purulent  eu  fuient  ta  suite.  Un  traitement  régulier  fit 
tout  rentrer  dans  l’ordre  :  bientôt  renouvellement  des  acci- 
dens,  cathétérisme  très  difficile,  la  pierre  est  de  suite  ren¬ 
contrée.  La  douleur  de  Thypogastre ,  la  faiblesse,  l’émaciation, 
l’âge  du  malade  u 'empêchèrent  point  de  proposer  et  de  prati¬ 
quer  l’opération,  même  un  peu  plus  tôt  qu*ou  n’eùt  désiré,  a 
valise  de  la  difficulté  qu’éprouva  cette  fois  le  malade  a  sup¬ 
porter  les  sondes.  Les  suites  en  furent  assez  simples;  comme 
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siercorales  ;  du  quinzième  au  vingt-huitième  jour,  on  s’aperçut 
que  burine ,  qui  perdait  sou  opacité  et  sa  purulence,  passait 
toujours  en  même  quantité  par  le  rectum.  On  dut  alors  porter 
sou  attention  sur  l’urètre,  et  attaquer  le  rétrécissement.  L'im¬ 
patience  du  malade,  qui,  a  plusieurs  fois,  voulut  manœuvrer 
sa  soude,  fit  naître  quelques  aceidens  qui  prolongèrent  la 
convalescence  :  guérison  complète  le  soixantième'  jour. 

Le  deuxième  malade  était  âgé  de  quarante-six  ans,  maigri 
depuis  long  temps  par  son  mal,  primitivement  scrofuleux  à 
nu  haut  degré:  douleur  continue  ,  vive  aux  reins,  lourde  a 
la  région  hypogastrique;  urines  mucoso-purnlentes  ,  fièvre 
irrégulière.  On  soupçonne  une  complication  de  maladie  des 
reins  et  peut-être  de  la  vessie,  néanmoins  l’opération  est  ré¬ 
solue;  extraction  longue  et  laboiieuse,  â  cause  de  la  forme 
irrégulière  du  calcul.  Il  est  amené  par  fiagmens.  Aceidens 
d’abord  un  peu  inquiétons  ,  constipation  jusqu’au  huitième 
jour,  où  l’huile  de  ricin  procure  une  première  selle.  Guérison 
à  la  fin  du  troisième  mois.  Cet  homme,  d’une  constitution 
ruinée  par  un  mal  ancien  ,  portait  en  outre  un  rétrécissement 
urétral;  il  sortit,  la  plaie  cicatrisée,  mais  il  conservait  son 
aspect  cacochyme,  n’ayant  repris  que  peu  de  forces,  et  ren¬ 
dant  toujours  des  urines  mucoso-purulentes,  quoique  la  dou¬ 
leur  des  reins  et  de  I’hypogastre  eut  complètement  disparu. 

Un  enfant  de  onze  ans  fait  le  sujet  de  la  troisième  obser¬ 
vation.  Tempérament  faible,  délicat,  très-fréquemment  sujet 
aux  vers.  Lors  de  la  première  incision,  pet i t e  hémorragie 
qui  s’arrête  d’elle-mème;  aceidens  consécutifs  d’abord  un  peu 
aiarmans;  ventre  serré  jusqu’au  cinquième  jour;  au  ving¬ 
tième,  le  malade  se  promène,  et  la  cicatrice  est  presque  fer¬ 
mée,  lorsqu’une  cystite  aigue  se  déclare  avec  symptômes  ady- 
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mamîques,  puis  ataxiques,  puis  vermineux;  ceux-ci  firent 
[(employer  conjointement  les  antiphlogistiques  et  les  verrni- 
{Toges ,  avec  la  jusquiame.  Le  résultat  de  ceite  médication  fut 
iidViboudanies  ^éjections  «Lines  très-fétides,  la  sonie  d’un 
;pus  de  bonne  qualité  par  l’urètre,  et  le  prompt  rétablissement 
(du  jeune  malade.  Le  cinquantième  jour  seulement  la  guérison 
Tut  accomplie. 

Quatrième  observation.  Sujet  de  douze  ans,  de  constitu¬ 
tion  grole ,  très-facile  à  contracter  la  lièvre  intermittente,  et 
accable  de  la  fatigue  de  la  route.  Le  repos  et  un  traitement 
approprié  calment  la  surexcitation  existante  a  l’arrivée.  L’o- 
P'Tation  ne  peut  être  exécutée  que  le  quarante-quatrième 
(jour  de  l'entrée  à  l'hôpital;  pierre  friable,  retirée  par  trag- 
tniens  ;  point  de  se!  es  jusqu’au  quatrième  jour ,  puis  apparence 
|de  diarrhée  que  l’opium  ariêle  aussitôt,  signes  de  vers,  avec, 
[fièvre,  qui  obligent  de  recourir  à  un  traitement  fatigant  pour 
le  malade;  fièvre  intermittente  quotidienne  qui  résiste  au 
sulfate  vie  quinine  :  guérison  générale  le  trente-deuxième  jour 
après  l’opération. 

Cinquième  observation.  Jeune  homme  de  quinze  ans.  In¬ 
filtration  générale  en  entrant  ;  constitution  affaiblie  par  la 
maladie,  qui  existe  depuis  I  âge  de  trois  ans;  douleur  au- 
dessus  du  pubis  et  aux  lombes;  mines  mucoso-purulentes^ 
fièvre.  Opération  diffieuitueuse  par  l'indocilité  du  sujet, 
i  très-effraye  de  se  voir  lier  tes  membres  ;  deux  pierres  ex- 
|  traites,  l’une  du  col,  par  fragraens,  l’autre,  vie  la  cavité  de 
la  vessie.  Pendant  les  sept  premiers  jours  qui  suivent  l  opé¬ 
ration,  burine  coule  toute  par  l’urètre,  ce  qui  fait  espérer  la. 
réunion  par  première  intention;  point  de  fièvre;  alors  des 
î  vers  se  montrent^  la  fièvre  avec  eux.  Traitement  analogue; 
guerbon  le  vingt  huitième  jour;  mais  la  douleur  des  reins 
|  continue,  les  urines  ne  changent  pas  de  nature;  de  temps  a 
autre,  il  sort  de  petits  calculs  par  l’urètre  ;  l’un  d’eux  at  tache 
la  cicatrice,  qui  se  guérit  promptement.  Lecinquanlième  jour, 
la  plaie  est  fermée  depuis  long  temps,  mais  l’état  général  du 
sujet  reste  le  même;  il  a  sans  doute  une  affection  organique 
des  reins  et  de  la  vessie,  mais  on  peut  croire  que  l'opération 
prolongera  ses  jours  il  est  exempt  des  souffrances  de  la 
pim  re. 

Les  cinq  observations  précédentes  appart  iennent  a  M.  Vacca,: 
celles  qui  suivent  lui  ont  été  communiquées. 

Deux  d’entre  elles  sont  de  M.  Giorgi.  Dans  la  première  f 
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le  sujet ,  âgé  de  vingt-huit  ans  ,  a  été  opéré  par  le  bas-fond  , 
en  employant  le  gorgeret  de  M.  Geri  ;  il  est  resté  une  fistule, 
après  des  accidens  très-graves  dépendant  d’un  amas  de  ma¬ 
tières  fécales  dans  la  vessie.  Le  deuxième  malade  a  été  opéré 
selon  les  préceptes  de  M.  Vacca  :  guérison  le  vingtième  jour. 
La  troisième  est  de  M.  Farnese.  E11  voici  l’analyse  :  vieillard 
de  soixante-dix  ans,  usant  depuis  trois  ans  de  sondes  élas¬ 
tiques  pour  prévenir  les  infiltrations  urineuses  qui  se  faisaient 
par  une  fistule  scrotale,  suite  de  dépôt  gangréneux  :  urines 
puro-sangui Dolentes  ;  au  lit  depuis  quatre  ans  avec  les  symp¬ 
tômes  de  la  pierre*  opéré  le  21  février;  extraction  difficile; 
la  tenette  ne  peut  avancer  ni  reculer  sans  causer  de  violens 
spasmes,  parce  qu’une  protubérance  de  la  grosseur  d’un  œuf 
de  pigeon  était  saisie  par  l’instrument  â  l’union  de  ses  bran¬ 
ches.  Cette  tumeur  vasculeuse  et  conerétionnaire  naissait 
à  deux  doigts  du  col  de  la  vessie  dans  cet  organe  et  à  droite 
du  malade.  Au  moyen  d’un  doigt  et  d’une  branche  de  la 
tenette,  on  détache  enfin  cette  tumeur,  puis  ou  extrait  une 
pierre  de  la  grosseur  d’un  marron  ;  suites  de  i’opératioh  sim¬ 
ples,  guérison  prompte:  à  l’époque  où  cette  observation  était 
écrite  ,  la  fistule  scrotale  était  presque  guérie. 

La  quatrième,  la  cinquième  et  la  sixième  de  ces  observa¬ 
tions  communiquées  sont  de  M.  Cittadini ,  exerçant  a  Arezzo, 

La  quatrième  a  pour  sujet  un  enfant  de  douzeans.  Guérison 
le  vingtième  jour.  Méthode  de  M.  Vacca.  Les  urines  ont 
passé  par  l’urètre,  un  neu  salies  de  matières  fécales. 

Cinquième  observation,  bujet  de  soixante-dix  ans,  émi¬ 
nemment  épileptique.  Pierre  énorme,  adhérente.  Opération 
longue  et  pénible.  Immédiatement  après,  attaque  violente 
d’épilepsie.  Calme  de  douze  heures;  puis,  attaques  réitérées 
d’épilepsie.  Mort,  quarante  heures  après  l’opération.  A  l’au¬ 
topsie  ,  épanchement  sanguin  au  crâne.  Vessie  dans  un  état 
satisfaisant. 

Sixième  observation.  Enfant  de  sept  ans.  Petite  pierre.  Il 
est  resté  une  petite  fistule  qui  ne  donne  pas  tous  les  jours  , 
mais  seulement  a  raison  de  certaines  circonstances,  et  en  très- 
petite  quantité  '. 

La  septième  observation  est  transmise  d’Alger  par  M.  V  in- 
cent  de  Giuseppe,  élève  de  M.  Vacea.  Le  sujet  est.  un  Afri¬ 
cain,  Siddi-Mahomed  ,  âgé  de  soixante-quinze  ans,  îéduit 

1  d  est  le  cas  ordinaire  des  fistules  nui  sim ent  parfois  celle  op<A  ; 
ration. 
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par  son  mal  à  l’état  le  plus  déplorable.  Pierre  de  la  grosseur 
d’un  œuf  de  poule,  rugueuse.  Constipation  pendant  le  trai¬ 
tement  qui  suit  l’opération.  Guérison  le  trentième  jour.  Ré¬ 
tablissement  des  forces  et  de  l’embonpoint. 

Huitième  observation  par  M.  Mori,  chirurgien  h  Massa  di 
Carrara.  Homme  de  cinouante  ans,  atteint  de  calcul  vésical 
depuis  trente  ans.  Volume  de  celui-ci  tel ,  que  le  rectum  était 
comprimé,  et  que  les  matières  fécales  sortaient  aplaties.  Etat 
déplorable  du  sujet.  On  est  obligé  d’inciser  le  col  et  une 
portion  de  la  vessie  elle-même.  Ou  tire  deux  pierres  pesant 
neuf  onces,  l’une  libre,  et  l'autre  adhérente  a  celle-ci  parirag- 
inens.  Les  urines  passent  long-temps  par  le  rectum.  Le  ma¬ 
lade  est  resté  fistuleux,  mais  il  doit  la  vie  à  l’opération.  Les 
suites  de  celle-ci  n’ont  rien  offert  de  grave.  Au  bout  de  trois 
mois,  la  très-grande  partie  des  urines* passait  par  l’urètre. 

Neuvième  observation.  Le  docteur  Camici  de  Pistoja  a 
opéré  avec  le  plus  grand  succès  un  enfant,  bien  portant 
d’ail  le  urs,  et  qui  a  guéri  le  vingtième  jour  sans  le  plus  léger 
accident  :  les  urines  ont  été  un  peu  souillées  de  matières  ster- 
eorales. 

Dixième  observation,  donnée  par  M.  Camoin  à  Odessa,  que 
les  lecteurs  connaissent  déjà.  Taille  par  le  bas-fond,  guérison 
sans  fistule. 

Résumons  le  mémoire  de  M.  Vacca-Berlinghieri.  Quoique 
cet  article  soit  un  peu  long,  l’intérêt  que  M.  Scarpa  vient  de 
jeter  sur  le  sujet ,  eu  se  plaçant  à  la  tète  des  adversaires ,  me 
semble  le  soutenir  as^ez  pour  que  son  étendue  ne  cause  point 
de  fatigue  au  lecteur. 

M.  Vacca  a  opéré  onze  individus  ;  un  mort. 

Ses  collègues  ,  y  compris  M.  Geri ,  seize  •  deux  morts  ,  î’un 
évidemment  de  l’épilepsie,  l’autre  de  l’ouverture  du  péri¬ 
toine  ,  accident  impossible  par  l’opération  méthodique  du  coh 
I!  y  a  donc  un  mort  sur  neuf  opérés  ;  et ,  si  on  veut  se  rap¬ 
peler  les  observations  précédentes,  on  conviendra  qu’il  s'est 
souvent  présenté  telle  complication  qui  eût  offert  d’étranges 
difficultés  par  la  méthode  ordinaire. 

Ce  calcul  si  favorable  est  pourtant  loin  de  décider  le  rang 
de  la  nouvelle  lithotomie,  comme  méthode  générale;  les  ob¬ 
servations  ,  pour  obtenir  ce  résultat,  devant  être  nombreuses 
prises  sur  des  sujets  semblables,  dans  les  mêmes  circonstances, 
et  traités  de  même  après  l’opération. 

Il  nous  paraît  aussi  décidé  que  la  taille  recto  vésicale  par 
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le  roi  est  Lien  préférable  a  celle  par  le  Las  fond.  Les  avantages 
et  les  inconvéniens  immédiats  et  consécutifs  de  ces  deux  procé¬ 
dés  sont  consignés  dans  les  d<  ux  observations  de  M.  Giorgt. 

Il  n’est  pas  prouve  que  la  taille  nouvelle  exige  un  terme 
plus  long,  pour  la  guérison  definitive,  que  la  taille  latéralisée  * 
car  les  opérés  de  M.  Vacca  ,  qui  ont  tarde  si  long-temps  a  se 
rétablir,  étaient  dans  un  état  tel,  qu’il  faut  plus  s’étonner  de 
ce  qu’ils  aient  pu  guérir,  que  d’avoir  guéri  un  peu  plus  tard: 
la  promptitude  du  résultat  peut-elle  balancer  les  charmes  du 
salut  ? 

Les  fistules,  fréquentes  dans  la  taille  par  le  col,  le  sont 
probablement  encore  plus  que  dans  la  méthode  ordinaire, 
quoiqu’on  n’ait  pas  établi  de  calcul  à  ce  sujet.  Mais  ces  fis-^ 
tules  sont  infiniment  moins  incommodes  que  celles  qui  suc¬ 
cèdent  quelquefois  a  la  taille  latéralisée  :  tel  <st  le  peu  de 
valeur  de  leur  inconvénient  ,  que  M.  le  professeur  Vacca  veut 
qu’on  n’eu  tienne  aucun  «ompie;et,  à  priori ,  s’il  faut  se 
décider  entre  deux  incom émeus ,  nous  redoutons  plus  avec 
lui  la  perte  de  deux  malades,  que  i’etablLsemeut  de  trois 
fistules  de  la  nature  des  nôtres. 

Telle  qu’elle  est  jusqu’à  présent  ,  nous  n'hésitons  pas  a  pré¬ 
férer  la  taille  recto- vesicale ,  et  nous  plaignons  sincèrement 
les  praticiens  qui,  ayant  ouvert  la  ves>ie  par  l’appareil  laté¬ 
ralisé,  rencontreraient  une  pierre  très- volumineuse ,  ou  cha- 
tonnee,  ou  adhérente,  ou  un  polype  de  la  nature  de  celui 
du  malade  de  M.  Farnese. 

Pourant  ,  nous  sommes  plus  difficiles  que  M.  Vacca  ,  et 
nous  tenons  plus  que  lui  compte  de  ces  fistules,  quelque 
légères  qu’elles  so  eut  en  elfet.  Nous  appelons  sur  ce  sujet 
l’attention  des  personnes  qui  ont  bien  voulu  s’occuper  de  la 
découverte  de  notre  confrère  et  ami  M.  Sanson  ,  et  nous 
allons  leur  faire  part  de  ce  qui  nous  a  tous  deux  frappés  sur 
ce  point  important.  Si  nos  efforts  n’atteignent  pas  le  but, 
peut-être  enseigneront-ils  la  voie. 

La  cause  essentielle  de  la  production  des  fistules  recto- 
vésicales  nous  semble  résider ,  dans  la  cicatrisation  trop 
prompte  du  sphincter  de  l’anus.  Tant,  que  cette  cause  ne  sera 
pas,  ou  éloignée,  ou  dét  l  ni  te  9  la  fistule  aura,  ou  tendance 
a  se  reproduire,  ou  impossibilité  a  se  fermer.  Nous  rte  parlons 
ici  que  du  cas  où  le  col  de  la  vessie  et  non  le  bas-fond  a  été 
incisé  dans  l’opération.  Ce  qui  vient  à  l’appui  de  notre  ma¬ 
nière  de  voir,  c’est  la  facilité  avec  laquelle  les  fistule*  uré-< 
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traies  guérissent ,  même  avec  perte  de  substance ,  nu  moyen 
(les  sondes  élastiques,  pourvu  que  l’ouverture  extérieure  soit 
hors  de  l’auus  ,  et  l'inefficacité  presqu’absolue  de  ce  moyen 
dans  les  fistules  reeto- vésicales  qui  succèdent  a  notre  opera¬ 
tion.  Il  nous  semble  donc  utile  de  s’attacher  a  cicatriser  le 
plus  promptement  possible  la  partie  supérieure  de  la  plaie,  et 
de  diriger  conséquemment  la  pierre  infernale  préférablement 
(huis  cette  partie,  eu  même  temps  que,  par  un  moyen  méca¬ 
nique  quelconque ,  on  s'opposerait  a  la  réunion  du  sphincter, 
si  toutefois  celui-ci  paraissait  marcher  trop  vite  vers  la  cica¬ 
trisa  lion.  Comment  obtenir  ce  résultat  j  la  sonde  dans  l’urètre 
nous  paraît  sans  aptitude  pour  y  parvenir,  peut  être  un  tam¬ 
pon  (laits  l’anus  y  reus-nrait-il  mieux?  Le  moyen  préférable, 
selon  nous,  serait  un  stylet  de  plomb,  doirt  on  recourberait 
sept  a  huit  ligues  de  l’ext  t entité  ,  dans  la  forme  de  la  lettre  F* 
Le  stylet  serait  placé  dans  Lotus,  la  partie  recourbée  enga¬ 
gée  dans  l’urètre  par  le  bord  iidéiietirde  l’incision,  et  l’autre 
extrémité,  fixée  en  devant  par  un  cotdonnet  sur  un  bandage 
de  corps,  et  légèrement  serrée  eu  passant  entre  les  lèvres  de 
la  plaie  du  sphincter.  Le  stylet,  agissant  a  la  matueie  de  la 
ligature  dans  l’operation  de  la  fistule  a  l'anus,  nous  semble 
suffisant  pour  prévenir  l'inconvénient  précité.  Si  la  fistule  est 
établi  ,  nous  ne  voyons  point  d’autre  moyen  que  d’inciser  de 
nouveau  le  sphincter  ;  et  nous  en  espérons  un  heureux  résul¬ 
tat  ,  pourvu  qu’on  ne  tar  le  pas  assez  pour  que  le  passage  fis- 
tuleux  s'organise  en  membrane  muqueuse. 

Inapplication  du  feu  est  réprouvée  par  nous,  puisqu'elle 
ne  s’adiesse  qu’a  l’effet,  sans  toucher  a  la  cause  :  la  perte  de 
substance  pourrait  même  aggraver  la  fistule. 

fSous  (h-vons  rappeler  qiie  l’établissement  d’une  fistule 
recto-vésicale  est  loin  d’être  un  résultat  même  ordinaire  de  la 
nouvelle  méthode  d  extraire  les  pierres  de  la  vessie  par  la 
"Voie  du  rectum. 


BLAQU1ERE. 
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Quelques  observations  pour  servir  à  l  histoire  des  convul¬ 
sions  qui  surviennent  pendant  le  cours  du  travail  de  V en¬ 
fantement  ;  par  le  docteur  Alphonse  Ménard,  Médecin 
à  Lunel. 


I.  Une  jeune  femme  de  dix-neuf  a  vingt  ans,  enceinte 
pour  la  première  fois,  et  a  terme,  très-robuste,  assez  bien 
constituée,  était  en  travail  d’enfant  depuis  quatre  jours, 
lorsque  je  fus  appelé.  A  mon  arrivée,  je  la  trouvai  dans  des 
convulsions  horribles  de  tout  ie  corps  3  les  traits  de  îa  face 
étaient  surtout  hideusement  contractés  ;  les  dents  étaient  vio¬ 
lemment  pressées  sur  la  langue;  il  s’échappait  de  la  commis¬ 
sure  des  lèvres  une  bave  écumeuse  et  sanguinolente.  Cet  état 
dura  environ  quinze  minutes ,  et  fut  suivi  d’un  assoupisse¬ 
ment  profond,  dont  la  malade  sortit  au  bout  d’un  pareil  es¬ 
pace  de  temps,  sans  le  moindre  souvenir  de  ce  qui  lui  était 
arrivé  :  il  était  alors  une  heure  de  l’après-midi.  Après  les  con¬ 
vulsions,  le  pouls  était  plein,  animé .  Je  pratiquai  sur-le- 

champ  une  saignée  copieuse  du  bras,  et  fis  prendre  quelques 
cuillerées  d’une  potion  faite  avec  l’éther  sulfurique  et  l’ammo¬ 
niaque  liquide.  L’orifice  du  col  de  la  matrice  était  à  demi  di¬ 
laté,  rigide  et  brûlant  :  on  sentait  très-bien  la  tête  de  l’enfant 
dans  la  première  position  du  sommet  ;  elle  paraissait  très- 
volumineuse.  Du  reste,  la  femme  n’avait  rendu  ni  liquide 
amniotique  ni  glaires  sanguinolentes.  L’abdomen  présentait 
deux  convexités  visiblement  distinctes  :  l’une,  oceasionée  par 
la  distension  de  ia  matrice,  occupait  tout  l’espace  compris 
entre  l’épigastre  et  Sa  cicatrice  ombilicale;  l’autre  était  placée 
au-dessus  du  pubis,  formée  par  la  vessie  remplie  d’une  urine 
abondante.  Les  douleurs,  qui  d’abord  avaient  été  fortes,  de¬ 
puis  une  heure  ne  se  faisaient  plus  sentir. 

Après  avoir  rempli  la  première  indication  par  la  saignée, 
il  me  restait  à  vider  ia  vessie  urinaire  ;  enfin,  je  devais  em¬ 
ployer  tous  mes  efforts  pour  amener  au-deliers  le  produit  de 
la  génération,  dont  la  présence  dans  buterus  semblait  être  la 
cause  de  l’état  où  se  trouvait  la  mère.  Vainement  j’employai 
toutes  sortes  de  moyens;  je  ne  pus  parvenir  a  franchir  les  ob¬ 
stacles  qui  s’opposaient  a  l’introduction  de  la  sonde.  Tous  mes 
soins  se  dirigèrent  vers  l’orifice  utérin  ;  ils  furent  d’abord 
complètement  infructueux  ;  une  nouvelle  atteinte  de  convul¬ 
sions  me  lorça  d’y  renoncer  pour  le  moment  :  celle-ci  ne  fut 
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pas  aussi  longue  que  la  première,  et  j’eus  la  précaution  d’in¬ 
troduire  dans  la  bouche  un  petit  rouleau  de  Lois,  que  j’avais 
préparé  a  dessein.  Sans  entrer  dans  de  plus  grands  détails, 
je  me  bornerai  à  dire  que  la  dilatation  de  l’orifice  utérin  fut 
très-pénible  et  très-longue.  Pendant  que  j’y  procédais  ,  la  ma¬ 
lade  eut  six  atteintes  de  convulsions  semblables  à  la  première  , 
quoique  moins  longues.  Pendant  l’une  d’elles,  la  contraction 
des  mâchoires  fut  si  forte,  qu’elle  se  cassa  deux  dents  inci¬ 
sives.  Je  pratiquai  successivement  quatre  saignées  ;  je  pres¬ 
crivis  mi  bain  tiède  de  tout  le  corps,  dans  lequel  la  malade 
ne  put  rester  qu’une  demi-heure,  et,  vers  minuit  seulement, 
époque  de  la  dernière  convulsion ,  j’étais  parvenu  à  intro¬ 
duire  ma  main  dans  la  matrice.  La  tête  de  l’enfant  se  présen¬ 
tait  alors  au  détroit  inférieur,  et  j’espérais,  a  l’aide  des  ma¬ 
nœuvres  usitées  en  pareil  cas,  pouvoir  amener  l’enfant  par 
les  pieds  ;  mais  il  me  fut  impossible  de  vaincre  la  résistance 
que  m’opposait  la  pression  de  la  vessie,  d’une  part,  et  de 
l'autre,  la  contraction  violente  de  la  matrice  sur  le  col  de 
l’enfant.  Cependant,  pendant  le  collapsus  profond  qui  suivit 
la  convulsion  ,  je  pus  vider  complètement  la  vessie;  alors, 
profitant  de  la  stupeur  dans  laquelle  la  femme  était  plongée, 
j’observai  moins  de  ménagemens  ,  et  mes  efforts  furent  heu¬ 
reusement  couronnés  par  l’extraction  d’un  enfant  mâle  très- 
fort  ,  et  mort,  je  suppose,  depuis  une  heure  de  l’après*mîdi , 
époque,  comme  on  a  pu  le  voir,  de  la  première  convulsion. 
Mais  voici  encore  quelques  particularités  qui  ne  sont  pas 
sans  intérêt  :  ii  ne  s’échappa  pas  une  seule  goutte  de  liquide 
amniotique  ou  d’aucune  autre  espèce  ,  ni  pendant  le  travail , 
ni  après  l’accouchement  ;  ce  ne  fut  que  douze  heures  environ 
aptes  la  délivrance  que  d’abondantes  lochies  commencèrent 
â  paraître  :  en  outre,  l’enfant  paraissait  avoir  participé  â  faf- 
icction  convulsive  qui  avait  tourmenté  la  mère;  ses  extré¬ 
mités,  les  inférieures  surtout,  étaient  contractées  comme 
celles  de  la  mère  pendant  les  convulsions  ,  et  ce  fait  était  si 
évident  ,  que  tous  les  assistans  en  fuient  frappés  comme 
moi. 

La  femme  qui  fait  le  sujet  de  cette  observation  n’éprouva 
plus  aucun  accident  fâcheux  depuis  l’expulsion  du  fœtus  et 
de  ses  dépendances.  Les  suites  cie  couches  ont  été  très -heu¬ 
reuses  ;  aujourd’hui,  elle  jouît  d’une  fort  bonne  santé  *. 

1  Je  ne  dois  pas  oublier  de  «lire  que  la  pression  des  dents  sur  la 
langue  a\ail  occasioné  ua  tel  gontlerueni  de  cct  organe,  que  la  ca\ilé 
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IL  La  deuxième  observation ,  que  je  ne  peux  rapporter 
qu’impai fai teiuenl  ,  est  celle  d’un  état  semblable,  pendant 
lequel  la  femme  fut  complètement  abandonnée  aux  efforts  de 
la  nature  et  d’une  sage-femme.  C’elait  aussi  une  très-jeune 
personne,  enceinte  à  terme  de  son  premier  enfant ,  vigoureuse 
et  bien  constituée  ;  sa  grossesse  avait  ete  parfaitement  heu¬ 
reuse.  Elle  fut  prise  de  convulsions  dès  le  premier  jour  du 
travail  ;  mais  le  nombre  en  fut  incomparablement  plus  consi¬ 
dérable  que  chez  le  sujet  de  l’observation  précédente  ;  elles 
se  succédaient  avec  une  rapidité  telle,  que  la  malheureuse 
victime  de  l'impéritie  n'avait  aucun  instant  de  repos.  Ea 
sage-femme  m’assurait  qu'elle  aurait  pu  en  compter  jusqu’à 
cent  ,  dans  l’espace  de  quinze  ou  vingt  heures.  On  ne  put 
parvenir  a  pratiquer  l’extraction  de  l’enfant,  et  la  mort  seule 
mit  un  terme  a  tant  de  souffrances. 


III.  Ma  dernière  observation  est  remarquable  par  une 
complication  d’obliquité  de  i ’ utérus  avec  la  pléthore  san¬ 
guine. 

Pendant  mon  séjour  à  Paris ,  en  1820,  je  fus  appelé  pour 
voir  une  dame  de  vingt-six  à  vingt-sept  ans  ,  demeurant  rue 
Saint-Martin,  en  mal  d’enfant  depuis  deux  jours,  et  prise 
de  convulsions  violentes,  du  genre  de  celles  que  j’ai  déjà 
signalées  :  tout  dénotait  une  excessive  abondance  de  sang.  Je 
pratiquai  une  large  saignée;  les  douleurs  qui  axaient  cessé  se 
renouvelèrent  un  quart  d’heure  après  l’émission  sanguine; 
elles  se  faisaient  sentir  de  haut  eu  bas  et  de  droite  à  gauche; 
la  cuisse  de  ce  côté  était  endormie  de  douleur  ,  selon  l’expres¬ 
sion  de  la  malade.  Le  toucher  me  signala  bientôt  la  cause  de 
tous  les  accidens.  Le  doigt  introduit  dans  le  vagin  était  ar¬ 
rête  par  un  corps  arrondi  ,  qu’on  reconnaissait  pour  être  la 
t été  de  l’enfant;  mais  l’orifice  du  col  de  l’utérus  était  caché 
dans  la  fosse  iliaque  gauche.  Je  ne  parvins  qu'avec  beau¬ 
coup  de  peine,  en  faisant  coucher  la  femme  sur  le  côté 
droit ,  en  pressant  d’une  main  sur  le  ventre ,  tandis  que  l’autre 
agissait  sur  le  col  ,  afin  de  le  dilater  et  d’amener  l’ouverture 
de  la  matrice  dans  sa  rectitude  naturelle;  je  ne  parvins, 
dis-je,  que  très-difficilement  à  saisir  les  pieds  de  l’enfant,  et 
à  l’amener  an-dehors.  Les  convulsions  avaient  continué  pen¬ 
dant  ce  temps  et  par  intervalles  irréguliers.  Le  lendemain  , 


buccale  en  était  presque  remplie,  et  que  le  quatrième  jour  seulement 
aprè»  1  accouchement  $■  la  femme  put  articuler  librement  se»  paroles. 
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madame  G***,  ne  sc  rappelant  pas  d’avoir  accouché  ,  était 
presque  sans  fièvre;  elle  recouvra  bientôt  la  santé;  et  j’ai 
appiis  (j ne  depuis  elle  avait  donne  le  jour  avec  assez  de  fa¬ 
cilité  à  un  enfant  viable. 

I<  i ,  comme  dans*  tous  les  cas  de  convulsions  que  j’ai  été  a 
portée  d'observer,  l’enfant  est  venu  au  monde  sans  vie; 
l'état  de  ses  extrémités  inferieures  ,  e',  la  contraction  des 
traits  de  la  face,  démontraient  évidemment  qu’il  avait,  parti¬ 
cipé  au*  convulsions  dont  la  mère  était  saisie ,  et 
sut  combé. 

La  femme  qui  éprouve  des  convulsions  ,  n’a  nulle  con¬ 
science  du  retour  des  paroxysmes  ;  toutes  m  ont  assuré  que 
rien  ne  leur  indiquait  ce  qui  allait  leur  arriver  ;  point  de 
céphalalgie  subite,  comme  chez  quelques  épileptiques,  rtc. 
M  ais  j’ai  jfti  reconnaître  a  quelques  signes  particuliers  l'an¬ 
nonce  de  ('et  état  ;  ainsi,  ch.cz  b»  femme  qui  fait  le  sujet  de 
la  première  observation,  une  soif  intense  précéda  l’ai  rivée 
des  t rois  premières  convulsions  ;  les  quatre  dernières  lurent 
indiquées  par  des  douleurs  faibles,  mais  frequentes,  Chez 
madame  G***,  de  Paris,  c’étaient  des  convulsions  du  globe 
de  l’œil ,  et  une  contraction  tétanique  des  muscles  du  poi¬ 
gnet.  Du  reste,  l’état  du  pouls  ({.muait  à  cet  égard  des  in¬ 
dices  toujours  assurés.  Il  était  d abord  très  fréquent  et  plein; 
peu  a  peu,  il  devenait  plus  petit,  en  conservant  sa  fréquence; 
dans  le  cours  du  paroxysme,  il  s’effacait  graduellement,  jus¬ 
qu’à  devenir  imperceptible;  enfin  ,  il  remontait  à  mesure  que 
la  femme  revenait  au  sentiment,  et  ne  repteuait  toute  sa 
vigueur  qu’après  le  retour  complet  des  facultés  intellec¬ 
tuelles. 


Prix  proposé  par  la  Société  de  médecine  du  Gard . 


La  Société  de  médecine  du  Gard  se  propose  de  décerner  , 
dans  sa  séance’  publique  du  mois  de  décembre  1823,  une 
médaille  d’or,  de  ia  valeur  de  deux  cents  francs,  a  l’auteur 
du  meilleur  Mémoire  sur  cette  question  : 

Résulte-t-il  des  principes ,  tant  physiologiques  que  pa¬ 
thologiques  ,  émis  par  quelques  modernes  sur  le  traitement 
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des  fièvres  en  général ,  des  motifs  suffisons  de  renoncer  à 
la  doctrine  des  anciens  sur  la  coction  et  les  crises  ? 

Elle  accordera  ,  en  outre,  des  médailles  d’encouragement 
aux  auteurs  des  meilleurs  Mémoires  qui  lui  seront  adressés. 

Les  ouvrages  destinés  a  concourir  doivent  être  adressés, 
franc  de  port,  a  M.  Phélip,  Médecin,  Secrétaire-général  de 
la  Société,  avant  le  Ier  septembre  i8a3. 

Chaque  Mémoire  doit  porter  en  tête  une  devise  *  et  être 
accompagné  d’un  billet  cacheté,  portant  extérieurement  la 
même  devise,  et  intérieurement  les  noms  et  l'adresse  de  Fau¬ 
teur. 

Tous  les  Mémoires  resteront  dans  les  archives.  Le  bulletin 
du  Mémoire  couronné  sera  seul  ouvert.  Les  auteurs  auront 
seulement  la  faculté  d’en  faire  prendre  copie  sans  déplace¬ 
ment. 

Les  membres  ordinaires  de  la  Société,  et  ceux  d’entre  les 
concurrens  qui  se  seront  fait  connaître  d’une  manière  quel¬ 
conque,  sont  seuls  exclus  du  concours. 
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bserv  axions  météorologiques  relevées  de  celles faites  à  l'Obser¬ 
vatoire  Royal ,  du  22  novembre  au  21  décembre  1822  inclusive¬ 
ment  ,  temps  de  la  durée  du  soleil  dans  le  signe  du  sagittaire ,  ou 
durée  de  la  terre  en  opposition  avec  cette  constellation ,  formant 
le  mois  météorologique  de  décembre,  de  3o  jours. 
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[Observations  météorologiques  relevées  de  celles  faites  à  l'Obser¬ 
vatoire  Royal,  du  22  novembre  au  ai  décembre  18*22  inclusive- 
meut ,  temps  de  la  durée  du  soleil  dans  le  signe  du  sagittaire ,  01/ 
d tuée  de  la  terre  en  opposition  avec  cette  constellation ,  Jormdnb 
le  mois  météorologique  de  décembre,  de  3o  jours. 
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Nombre  des  jours  dans  lesquels  il  est  tombé 
«le  la  pluie,  5 

Dans  le  mois  précédent,  10. 

P. us  grand  intervalle  sans  pluie,  18  jours. 


/lait leur  moy.  pen¬ 
dant  ce  mois  ,  1  mût. 

2”  ceniiniêt.  —  Ceile  du 

/ 

mois  | irécédent  ,  o  met. 
j  3  cemim. 
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Mémoire  qui  a  remporté  le  prix  proposé  par  le  Cercle  mé¬ 
dical  de  Paris,  sur  cette  question  :  Déterminer  l'influencé 
de  V anatomie  pathologique  sur  les  progrès  de  la  médecine 
en  général,  et  en  particulier  sur  le  diagnostic  et  le  trai¬ 
tement.  des  maladies  internes  ;  par  J  ean-  L'elix-Etiennê 
LadevÈze,  Docteur  en  médecine  à  Saint-GalmieifLoiref 
et  J. -B.  Mojnfalcojx  ,  Docteur  en  médecine  à  Lyon. 

(  Deuxième  article.  ) 

Les  ouvertures  de  cadavres  ayant  fixé  l'attention  des  lîiéd e- 
cins  sur  la  fréquence  des  phlegmasies  des  membranes  mu¬ 
queuses,  la  physiologie  pathologique  de  ces  tissus  a  été  étu¬ 
diée  avec  un  soin  extrême,  et  l'on  a  attaché  la  plus  grande 
importance  a  la  détermination  de  leurs  rapports  avec  les 
autres  systèmes  de  l'économie  animale.  Cette  direction  non- 

V 

velle  des  esprits  a  du  nécessairement  améliorer  beaucoup  le 
diagnostic  d’une  classe  de  phlegmasies  bien  pins  nombreuses 
qu’on  le  pensait.  L’histoire  des  sympathies  pathologiques,  des 
membranes  muqueuses  gastriques  a  opéré  une  révoluticm 
dans  la  pathologie,  et  un  giand  nombre  de  problèmes  ont 
été  résolus  par  une  connaissance  approfondie  des  effets  gé¬ 
néraux  des  irritations.  Unissant  a  l’observation  clinique  les 
ouvertures  de  cadavres,  M.  Broussais  a  établi  avec  ia  der¬ 
nière  évidence  que  les  symptômes  des  fièvres  dites  essen- 
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lielles  Sont  des  phénomènes  sympathiques  des  irritations 
gastriques.  Nous  avons  observé  ailleurs  que  les  lésions  orga¬ 
niques  consécutives  aux  gastro-entérites  ^expliquaient  pas  à 
beaucoup  près  toutes  leurs  variétés.  Rappelons  quelques  obser¬ 
vations  importantes  de  M.  Bégin  sur  les  altérations  orga¬ 
niques  que  l’on  observe  dans  les  voies  alimentaires  après  les 
fièvres.  Dans  les  gastro-entérites ,  les  portions  enflammées 
sont  souvent  aussi  blanches  que  les  autres  à  l’extérieur,  le 
canal  digestif  paraît  dans  son  état  naturel ,  et  une  portion  de 
la  membrane  muqueuse  de  plusieurs  pieds  de  longueur  est 
rouge,  épaissie,  presque  frappée  de  gangrène.  Les  taches 
noires  et  livides  que  les  écrivains  antérieurs  à  la  fin  du  siècle 
dernier  ont  souvent  remarquées  dans  les  intestins,  ne  doi¬ 
vent  pas  être  attribuées  ,  ainsi  qu’elles  le  furent  par  eux;  h 
la  gangrène;  elles  indiquent  presque  toujours  l’ulcération  de 
la  membrane  muqueuse;  elles  sont  produites  par  l’injection 
des  vaisseaux  capillaires  qui  environnent  l’ulcère.  Les  irrita¬ 
tions  gastro-intestinales  ont  une  marche  progressive  ,  et  on 
n’observe  presque  jamais  l'inflammation  simultanée  de  toutes 
les  parties  du  canal  digestif.  Combien  la  thérapeutique  n’a- 
t-elie  pas  gagné  a  Sa  proscription  des  fièvres  essentielles,  et  'a 
la  détermination  des  caractères  des  phfegmasies  muqueuses 
gastriques?  Quel  immense  avantage  pour  les  médecins  ,  que 
la  connaissance  positive  du  choix  des  moyens  curatifs  qu’il 
convient  de  leur  opposer  ? 

L’anatomie  pathologique  pouvait  seule  apprendre  que  les 
phlegmasies  du  cerveau  et  de  ses  enveloppes  ne  sont  point 
une  maladie  identique;  que,  dans  certains  cas,  l’encéphale, 
est  le  siège  d’une  inflammation,  tandis  que  chacune  de  ses 
membranes  est  saine;  qu’il  en  est  d’autres  où  la  phlegmasie 
est  bornée  a  l'arachnoïde.  L’arachnoïde  des  frénétiques  est 
rouge  ;  mais  cette  couleur  11’est  point  étendue  uniformément  : 
des  taches  brunes  ,  noirâtres,  sont  disséminées  sur  différens 
points  de  son  étendue;  elle  est  quelquefois  hérissée  de  tu¬ 
bercules  ou  de  granulations  nombreuses,  et  souvent  elle 
est  considérablement  épaissie;  tantôt  on  trouve  une  col¬ 
lection  purulente  sous  la  dure-mère  ;  tantôt,  et  plus  souvent , 
un  enduit  gluant,  jaunâtre,  épais,  visqueux,  revêt  la  mem¬ 
brane  séreuse.  On  a  trouvé  plusieurs  lois  dans  le  crâne  des 
frénétiques  un  liquide  séreux ,  purulent ,  des  ulcères,  des 
hydatides ,  des  tumeurs  ste&tomateuses  et  squirreuses,  des 
fausses  membranes  et  des  kystes.  Les  vaisseaux  sanguins  des 
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méninges  sont  gorgés  de  sang.  Ordinairement  le  cerveau  est 
sain  ;  d’autres  fois,  une  teinte  très-rouge  ou  noirâtre  recouvre 
sa  superficie,  et  s’étend  â  quelques  lignes  de  profondeur 
dans  la  substance  corticale.  Il  n’est  pas  très-facile  de  distin¬ 
guer  au  lit  du  malade  la  céphalite  de  la  frénésie  ;  aucun 
symptôme  caractéristique  ne  distingue  parfaitement  ces  deux 
phjegmasie.s;  elles  peuvent  être  accompagnées  des  mêmes 
phénomènes,  et  d’habiles  observateurs  les  ont  prises  quel¬ 
quefois  l’une  pour  l’autre.  Cependant  un  tact  exercé,  et 
acquis  ,  moins  par  la  lecture,  que  par  une  grande  expérience  , 
fait  souvent  reconnaître  la  frénésie  au  lit  du  malade.  Mais, 
combien  est  parfait  celui  du  médecin  qui  soit  caractériser 
l’inflammation  de  la  pie-mère,  celle  de  l’arachnoïde  cérébrale 
et  épinière,  la  méningite,  et  enfin  la  céphalite  !  M.  Lalle¬ 
mand  a  découvert  un  signe  précieux  pour  le  diagnostic;  il  n’y  a 
point  de  délire  lorsque  l’inflammation  du  cerveau  est.  exempte 
de  complications  :  ce  symptôme  appartient  spécialement  à 
l'arachnoïdite.  Enflammée,  l'arachnoïde  irrite  le  cerveau  par 
son  contact  avec  lui  ;  et  cet  organe  jouissant  de  tonte  son  inté¬ 
grité,  ses  fonctions  sont  exaltées ,  j!  y  a  délire.  MM.  Parent 
et  Martine*  réduisent  les  diverses  lésions  organiques  que  l’on 
trouve  a  l’ouverture  des  cadavres  de  ceux  qui  ont  succombé 
a  i’arachnoïdite,  i°  â  une  simple  rougeur  de  l’arachnoïde; 

à  l'épaississement,  a  l’augmentation  de  densité,  a  la  perte  de 
transparence  complète  de  cet 'te  membrane;  3°  aime  exsudation 
purulente,  séro  purulente  ,  séro-gélatineuse  a  sa  surface; 
4°  â  la  formation  de  fausses  membranes;  5°  à  un  épanche¬ 
ment  séreux  dans  les  ventricules,  entre  les  feuillets  de  l'a¬ 
rachnoïde  ,  ou  dans  le  tissu  cellulaire  qui  l’unit  à  la  pie-mère, 
avec  une  ou  plusieuvs  des  lésions  énoncées  ci-dessus.  Enfin  , 
l’anatomie  pathologique  a  signalé  a  l’observation  clinique 
1  arachnoïdite  spi  unie,  maladie  dont  les  symptômes  et  les  ca¬ 
ractères  anatonr/ques  sont  très- souvent  ceux  d’une  inflamma¬ 
tion  de  la  sére-jse  spinale  ,  et  d’une  phlegmasie  de  quelqu’une 
des  régions  Le  l’arachnoïde  cérébrale. 

Il  n’y  a  plus,  comme  au  temps  d  Hippocrate,  d'incerti¬ 
tudes  sur  la  nature  et  le  siège  de  la  pleurésie;  c’est  l’inflam¬ 
mation  Je  la  f  >lèvre.  Cette  phlegmasie  cause  plusieurs  lésions 
de  tisju  consecutives;  l’une  des  plus  remarquables  con¬ 
siste  dans  les  adhérences.  Enflammée,  la  membrane  séreuse 
exh'uleà  sa  surface  interne,  tantôt  une  matière  demi-con- 
demi-transparente  ou  opaque,  d’un  blanc  plus  ou 

J9- 


(  ) 

moins  jaune,  d’une  consistance  qui  peut  égaler  celle  de  la 
couenne  sanguine  inflammatoire ,  épaisse  d’une  demi-ligne  à 
deux  lignes  (fausse  membrane);  tantôt  un  liquide  séro-pu- 
rulent,  de  couleur  citrine,  et ,  dans  quelques  cas,  lorsque  la 
fausse  membrane  a  été  affectée  d’une  phlegmasie  secondaire, 
suivant  M.  Laënnec,  de  couleur  fauve  très-foncée,  rousse  et 
évidemment  mêlée  de  sang.  Les  adhérences  ont  un  but  utile, 
elles  s’opposent  aux  épanchemens  de  pus  dans  la  cavité  des 
plèvres;  elles  sont  quelquefois  filamenteuses  et  lâches,  mais 
ordinairement  il  n’en  est  pas  ainsi,  et  leur  existence  est  un 
obstacle  à  l’exercice  libre  et  régulier  des  phénomènes  de  la  res¬ 
piration.  De  )à  ,  des  tiraillemens  douloureux,  la  toux,  plus  on 
moins  de  difficulté  pour  respirer  ,  des  symptômes  de  catarrhe 
ou  de  péripneumonie  chronique,  et  divers  autres  accidens. 

'  M.  Cruveilhier  a  vu  les  adhérences  celluleuses  de  la  plèvre 
avec  le  poumon  causer  la  mort  par  suite  de  leur  emphysème  , 
qui  ne  permit  pas  y.u  poumon  de  se  dilater  convenablement. 
M.  Laënnec  ne  regarde  pas  l’épaississement  de  la  plèvre 
connue  un  effet  ordinaire  de  son  inflammation  ,  et  il  lui  paraît 
certain  que,  dans  la  plupart  des  cas  où  l’on  a  cru  trouver 
cette  disposition  ,  on  a  pris  pour  un  épaississement  des 
tubercules  miliaires  très-nombreux  ,  développés  â  la  surface 
externe  ou  interne  de  la  membrane  séreuse,  des  incrustations 
cartilagineuses,  placées  entre  elles  et  les  parties  qu’elle  revêt , 
ou  des  fausses  membranes  plus'  ou  moins  denses,  intimement 
adhérentes  â  sa  surface  interne.  Celles-ci  affectent  des  formes 
très-diverses;  il  en  est  qui,  traversées  par  des  lames  orga¬ 
nisées  comme  elles ,  sont  des  sacs  remplis  d’un  liquide  séro- 
purulent ,  et  peu  adhérens  à  la  plèvre;  il  en  est  d’autres  qui 
sont  libres  dans  la  sérosité;  elles  se  sont  détachées' spontané¬ 
ment  ;  certaines  masses  irrégulières  d’ex  sudation  albumineuse 
concrète  paraissent  n’avoir  jamais  été  adh  érentes.  La  poitrine 
se  rétrécit  quelquefois;  ce  phénomène  inu 'ressaut  d’anatomie 
pathologique  a  été  découvert  par  M.  Laënn  °c.  Lorsque  le  li¬ 
quide  scro-purulent  épanché  est  résorbé,  la  cavité  distendue 
revient  sur  elle-même  ,  et  avec  d’autant  plus  d^  facilité  ,  que 
le  poumon  est  relégué  dans  un  coin  de  la  cavité  l'horachique, 
et  emprisonné  par  une  fausse  membrane  dure,  épa.  'sse  ,  fibro- 
c.artilagineuse ,  qui  ne  lui  permet  pas  de  se  dilater,’  ce  nou¬ 
vel  organe  contracte  bientôt  des  adhérences  avec  la  plèvre 
costale  ,  par  suite  de  l’abaissement  que  favorise  le  vit  h*  P10” 
cluit  par  l’absorption  de  i 'épanchement  intermédiain  A-  le 
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rétrécissement  de  la  poitrine  devient  la  conséquence  de  cet 
affaissement. 

Le  diagnostic  des  phlegmasies  de  la  plèvre  et  du  poumon  a 
dû  beaucoup  a  l’anatomie  pathologique.  Cette  science  a  appris 
que  les  organes  thorachiques  pouvaient  être  enflammés  isolé¬ 
ment  ,  et  on  s’est  efforcé  de  déterminer  les  caractères  qui  sont 
propres  a  l’inflammation  de  chacun  d’eux.  L’existence,  le 
siège,  l’abondance  plus  ou  moins  grande  de  l’épanchement 
séro-purulent  peuvent  être  constatés  pendant  la  vie  des  ma¬ 
lades;  la  difficulté  de  respirer,  les  tiraillemens  douloureux 
que  laissent  après  elles  plusieurs  pleurésies  qui  ont  guéri  , 
sont  expliqués  par  les  connaissances  acquises  sur  les  fausses 
membranes  et  les  adhérences  de  la  plèvre  aux  parois  pecto¬ 
rales  et  nu  poumon.  Maintenant  qu’on  sait  que  toute  phleg- 
masie  du  parenchyme  pulmonaire,  ou  du  tissu  cellulaire 
voisin  de  la  plèvre  ,  détermine  l’inflammation  et  l’adhérence 
des  parois  de  cette  membrane,  on  ne  craindra  plus  les  épan- 
chemens  purulens  dans  la  cavité  pectorale  h  la  suite  d’abcès 
formés  dans  le  poumon,  ou  dans  le  tissu  cellulaire  extérieur 
a  la  plèvre  costale.  Il  est  deux  puissans  moyens  de  caracté¬ 
riser  avec  précision  les  lésions  de  tissu  consécutives  a  la  pleu¬ 
résie  ,  ce  sont  la  percussion  et  l’auscultation  médiate:  l’un 
et  l’autre  ne  peuvent  être  utiles  qu’a  ceux  qui  possèdent  bien 
l’anatomie  pathologique  des  maladies  de  la  poitrine.  Enfin, 
comme  la  nature  de  celles-ci  est  mieux  connue,  et  que  Ja  dé¬ 
couverte  de  leur  siège  a  perfectionné  beaucoup  l’histoire  de 
leurs  symptômes,  leur  issue  présente  plus  de  chances  posi¬ 
tives  :  cependant  ce  que  la  thérapeutique  a  gagné  n’est  point 
en  proportion  avec  les  progrès  immenses  qu’a  faits  le  diagnostic- 
de  ces  maladies. 

Avec  quel  soin  n’a-t-on  pas  décrit  les  lésions  de  tissu  con¬ 
sécutives  a  la  péricardite  ,  la  rougeur  de  la  membrane  séreuse^ 
ses  granulations ,  les  taches  ou  plaques  blanches  qui  la  recou¬ 
vrent  dans  certains  cas  ,  ses  adhérences,  ses  fausses  mem¬ 
branes,  les  épancheinens  qui  se  forment  dans  sa  cavité  !  et 
cependant  comme,  avant  la  connaissance  de  ces  phénomènes 
d’anatomie  pathologique,  il  est  extrêmement  difficile  de  la 
reconnaître  pendant  la  vie  des  malades,  aucun  deux  n’a  pu* 
être  rallié  a  lin  signe  pathognomonique  propre  a  indiquer 
positivement  l’existence  de  cette  phlegmasie  ;  il  n’est  encore» 
aucun  moyen  certain  de  la  distinguer  des  lésions  organiques- 
du  cœur  qui  coïncident  souvent  avec  elle,  et  d.es  phleg- 


(  2ô4  ) 

mas ies  du  poumon  et  de  îa  plèvre,  avec  lesquelles  aussi  elle 
existe  souvent.  Les  ouvertures  de  cadavres  ont  montré  qu’il 
existait  sur  beaucoup  d’individus  une  adhérence  intime  entre 
le  péricarde  et  le  cœur,  résultat  d’une  inflammation  adhé- 
sive;  plusieurs  anatomistes  anciens  avaient  vu  le  meme  fait, 
mais,  ne  pouvant  en  connaître  la  nature,  ils  pensèrent  que  le- 
péricarde  n’existait  pas  chez  les  individus  qui  le  leur  présen¬ 
taient. 

Il  y  a  peu  d’années  encore  que  îa  péritonite  a  été  décou-' 
verte;  elle  l’a  été  par  Johnstone  et  Walter,  mais  surtout  par 
Biehat,  et  MM.  Bayle,  Laënnec ,  Corvisart  et  Gasc.  Avant 
ies  travaux  de  ces  médecins,  que  de  théories  absurdes  de  la 
lièvre  puerpérale  des  femmes  en  couches;  que  de  méthodes 
thérapeutiques  dangereuses  déduites  de  ces  théories  !  11  est 
bien  démontré  aujourd'hui  que  le  péritoine  peut  être  en¬ 
flammé  isolément:  que  son  inflammation  a  avec  celle  de  la 
plèvre  une  analogie  parfaite;  que  les  mêmes  lésions  de  tissu 
succèdent  a  l’une  et  a  l’autre  de  ces  maladies;  ces  résultats 9 
comment  les  aurait-on  obtenus  sans  le  secours  de  l’anatomie  pa¬ 
thologique?  L'inflammation  successive  des  portions  de  péri¬ 
toine  qui  revêtent  l’estomac,  la  vessie,  chacun  des  viscères 
abdominaux  ,  a  expliqué  les  hoquets,  les  nausées,  les  vomis-, 
semons  ,  la  diarrhée,  la  douleur  des  mouveinens  du  dia¬ 
phragme^  qui  surviennent  et  se  succèdent  pendant  le  cours  de 
la  maladie.  11  n’est  plus  permis  aujourd’hui  de  prendre  pour 
du  lait  la  matière  purulente,  blanchâtre  ou  jaunâtre,  de  con¬ 
sistance  variable,  souvent  mélangée  avec  des  flocons  albumi¬ 
neux,  qui  est  exhalée  par  ia  membrane  enflammée,  et  ces 
découvertes  ne  sont  point  insignifiantes  sous  le  rapport  théra¬ 
peutique  :  n’est-il  pas  infiniment  utile  de  savoir  que  l’on  a  â 
combattre  une  inflammation  ,  une  phlegmasie  d’une  mem¬ 
brane  séreuse,  et  non  une  fièvre ,  une  maladie  causée  par  une 
métastase  de  lait? 

Une  lésion  organique  nouvelle  vient  d’être  découverte  par 
l’anatomie  pathologique;  c’est  le  ramollissement  du  cerveau^ 
Bayle,  MM.  Cayol  et  Récamîer  l’ont  signalée  à  l’attention 
des  médecins;  elle  a  été  décrite  par  MM.  Abercrombie,  Lal¬ 
lemand  et  Rostan.  Ce  n’est  point  une  maladie  essentielle, 
c’est  une  lésion  de  tissu  consécutive  à  une  phlegmasie,  sui¬ 
vant  la  théorie  la  plus  vraisemblable.  Elle  consiste  dans  une 
espèce  de  liquéfaction  d’une  portion  de  la  substance  du  cer-^ 
veau,  avec  ou  sans  coloration  particulière,  le  reste  de  l’eu^ 
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céphale  conservant  sa  consistance  naturelle.  Du  sang  en  excès 
existe  souvent  au  sein  de  la  portion  cérébrale  ramollie;  alors 
celle-ci  a  une  coloration  rosée  ou  rouge,  plus  ou  moins  in¬ 
tense,  et  si  elle  appartient  à  la  substance  grise,  sa  couleur, 
plus  foncée  quelle  ne  l’est  dans  l’état  naturel,  varie  dans  ses 
teintes  depuis  le  rouge  grisâtre  jusqu'au  violet  noirâtre.  Cette 
coloration  n’existe  pas  quelquefois,  alors  la  matière  ramollie 
a  été  colorée  par  du  pus  infiltré.  On  est  conduit  dans  l’étude 
du  ramollissement  par  des  nuances  insensibles,  suivant 
M.  Lallemand  ,  depuis  l’injection  vasculaire  la  plus  simple 
jusqu’à  l’épanchement  de  sang  des  apoplexies  :  il  existe  éga¬ 
lement  des  transitions  imperceptibles  depuis  les  abcès  ou 
collections  de  pus  au  milieu  de  la  substance  ramollie  jusqu’à 
la  simple  décoloration  de  la  substance  grise  par  l’infiltra! ion 
du  pus.  M.  Lallemand  voit  toujours,  dans  le  ramollissement 
du  cerveau,  le  résultat  d’une  phlegmasie,  dont  les  causes 
sont  les  mêmes  que  celles  qui  produisent  l’apoplexie  et  l’a- 
rachnoïditc ,  et  dont  tous  les  symptômes  sont  ceux  d’une  ir¬ 
ritation  cérébrale. 

Aucun  organe  n’a  plus  été  étudié  que  le  poumon  ;  ses 
phlegmasies  et  les  nombreuses  lésions  organiques  qu’elles  en¬ 
fantent  occupent  une  grande  place  dans  les  traités  d’anatomie 
pathologique. 

Le  catarrhe  pulmonaire  est  une  phlegmasie  des  glandes  efc 
des  follicules  de  la  membrane  muqueuse  des  conduits  aériens. 
Cette  inflammation  envahit  rarement  toute  l’étendue  de  la 
membrane;  elle  cause,  comme  on  sait,  des  sa  première  pé¬ 
riode,  une  augmentation  de  sécrétion  de  la  matière  mu¬ 
queuse;  celle-ci  est  d’abord  ténue,  transparente,  d’un  goût 
âcre  et  salé  ,  puis  plus  épaisse  ,  visqueuse  ,  transparente  ,  et 
enfin,  lorsque  l’inflammation  est  sur  son  déclin,  opaque, 
blanchâtre,  jaune,  ou  légèrement  verdâtre.  Les  ramuscules. 
bronchiques,  particulièrement  ceux  dont  le  volume  est  mé¬ 
diocre,,  sont  obstruées  par  les  mucosités  et  l’air,  qui  pénètre 
difficilement  dans  leur  intérieur,  et  produit,  en  les  parcourant, 
le  bruit  connu  sous  le  nom  de  râle.  M.  Laënnec  regarde  le 
râle  comme  un  des  principaux  signes  du  catarrhe  pulmonaire. 
Si  l’on  applique  sur  la  poitrine  le  stéthoscope ,  au  début  de  la 
maladie,  on  entend  déjà  un  râle  souvent  très-bruyant,  or¬ 
dinairement  sonore  et  grave,  sibilant  quelquefois,  et  qui 
décèle,  par  le  frémissement  dont  il  est  accompagné,  le  point 
du  poumon  où  il  existe.  M.  Laënnec  a  élc  porté  à  croire,  pac 
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les  faits  qu’il  a  eu  occasion  d’observer  ,  que  le  râle  est  d’au¬ 
tant  plus  grave  et  plus  sonore,  qu’il  y  a  moins  de  sérosité 
sécrétée ,  et  que  la  membrane  interne  des  gros  troncs  bron- 
cbi  ques  est  plus  tuméfiée.-  il  a  noté,  comme  un  des  phéno¬ 
mènes  les  plus  remarquables  du  catarrhe  pulmonaire  observé 
a  l’aide  du  cylindre  ,  la  suspension  de  la  respiration  dans  le 
lieu  affecté.  Ce  médecin  célèbre  distingue  deux  espèces  prin¬ 
cipales  de  catarrhe  pulmonaire  chronique  :  le  catarrhe  humide 
ou  avec  expectoration  abondante,  et  le  catarrhe  sec ,  qui  est 
une  suite  assez  ordinaire  du  catarrhe  aigu  ,  et  qu’annonce 
d’abord  une  toux  sèche,  quelquefois  accompagnée  de  beau¬ 
coup  d’irritation,  d’autres  fois  au  contraire  à  peine  sensible, 
mais  qui  persiste  long- temps  après  la  cessation  de  l’expecto¬ 
ration  des  crachats  cuits. 

Il  est  deux  états  pathologiques  du  poumon,  récemment  dé¬ 
crits,  qui  succèdent  au  catarrhe  chronique  ;  l’un  n’a  été  in¬ 
diqué  par  personne  avant  Bayle  et  M.  Laënnec,  l’autre  n’a 
été  bien  étudié  que  par  M.  Laënnec. 

La  dilatation  des  bronches ,  qui  n’affecte  ordinairement 
qu’un  petit,  nombre  de  ramifications  bronchiques,  peut  exis¬ 
ter  dans  toutes  les  parties  du  poumon,  mais  elle  est  plus 
commune  dans  le  lobe  supérieur.  Elle  est  quelquefois  assez 
considérable  pour  que  des  ramifications,  qui,  dans  l’état  na¬ 
turel ,  pourraient  à  peine  recevoir  un  stylet  très-fin,  acquiè¬ 
rent  un  diamètre  égal  h  celui  d’une  plume  d’oie,  ou  même  a 
celui  du  doigt.  Les  extrémités  des  tuyaux  bronchiques  ainsi 
dilatés  se  terminent  par  des  culs-de-sac,  ou  cellules  capables 
de  loger  une  graine  de  chenevis,  un  noyau  de  cerise,  une 
aveline,  ou  même  une  amande.  Leur  membrane  interne  ou 
muqueuse,  ordinairement  rouge  ou  violette,  est  en  outre 
évidemment  épaissie  ;  les  cerceaux  cartilagineux  font  corps 
avec  elle,  et  paraissent  changés  en  un  tissu  fibreux,  qu’on 
ne  peut  plus  séparer  de  la  membrane  muqueuse  par  la  dis¬ 
section.  Le  tronc  commun  des  bronches  est  rarement  dilaté 
d’une  manière  sensible,  lors  même  que  ses  divisions  le  sont 
assez  pour  que  quelques-unes  d’entre  elles  égalent  presque 
son  volume.  Si  cette  maladie  n’affecte  qu’un  ou  deux  rameaux 
bronchiques,  une  toux  habituelle,  ordinairement  rare  et  peu 
forte,  et  une  expectoration  muqueuse  peu  abondante  ;  en  sont 
les  symptômes;  mais  si  elle  est  étendue,  le  parenchyme  pul¬ 
monaire  intermédiaire  est  flasque,  dépourvu  d’air,  évidem¬ 
ment  comprimé,  et  exactement  dans  le  mêm,c  état  que  celui 
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d’un  poumon  refoulé  vers  la  colonne  vertébrale  par  un  épan¬ 
chement  dans  la  poitrine;  alors  la  dilatation  du  poumon  pro¬ 
duit  un  catarrhe  chronique  qui  dure  autant  que  la  vie  des 
malades,  et  l’abrège  quelquefois. 

Peu  d’auteurs  ont  parlé  de  l'emphysème  du  poumon. 
Ruysnh  et  Valsai  va  sont  les  seuls  qui  l’aient  aperçu  ;  et  Baillie , 
qui  a  Lien  vu  les  trois  circonstances  principales  qui  le  consti¬ 
tuent,  c’est-'a-dire  l’ampleur  de  l’organe,  la  dilatation  des 
celiul  es  aériennes,  et  les  vésicules  formées  par  l’extravasa¬ 
tion  de  l’air  sous  la  plèvre,  a  ignore  la  dépendance  réci¬ 
proque  de  ces  trois  états  ,  et  eu  le  tort  de  les  considérer 
comme  trois  affections  différentes.  Cet  état  organique  ,  tou¬ 
jours  causé  par  une  irritation,  et  qui  n’est  pas,  plus  que  la 
dilatation  des  bronches,  une  maladie  essentielle,  a  été  con¬ 
fondu  jusqu’à  nos  jours  avec  l’asthme;  on  peut  le  trouver  sur 
les  deux  poumons  à  la  fois,  sûr  un  seul,  ou  sur  une  partie  de 
i’un  d’eux,  ou  de  chacun  d’eux.  Lorsque  le  parenchyme 
pulmonaire  est  emphysémateux,  les  vésicules  aeriennes  de¬ 
viennent  plus  grandes  et  plus  régulières  ;  la  plupart  égalent 
ou  surpassent  un  peu  le  volume  d’un  grain  de  millet  ‘  quel¬ 
ques-unes  atteignent  celui  d’une  graine  de  chenevis,  d’un 
noyau  de  cerise,  ou  même  d’une  fève  de  haricot.  Lorsque  la 
distension  devient  trop  grande,  ou  se  fait  trop  brusquement, 
de  petites  ruptures  ont  lieu  dans  les  parois  des  cellules  aé¬ 
riennes,  et  l’air  s’infiltre  dans  le  parenchyme  pulmonaire.  La- 
surface  du  poumon  se  recouvre  alors  de  vésicules  de  forme 
irrégulière,  que  l’on  peut  facilement  déplacer  avec  le  doigt. 
Si  l’extravasation  aérienne  a  lieu  au  point  de  réunion  des 
cloisons  qui  séparent  les  diverses  masses  de  cellules,  et  dessi¬ 
nent  à  la  surface  de  l’organe  malade  des  espèces  de  losanges, 
l’air  ne  peut,  comme  dans  le  cas  précédent ,  être  déplacé  avec 
le  doigt  ;  sorti  des  cellules  aériennes  rompues,  il  se  creuse 
dans  cet  endroit  une  petite  cavité  de  forme  triangulaire. 
Lorsqu’on  ouvre  la  poitrine  d  un  homme  dont  le  poumon, 
entier  était  emphysémateux  ,  cet  organe,  au  beu  de  s’affais¬ 
ser,  s'échappe  en  quelque  sorte  de  la  cavité  tboraebique,  et 
vient  faire  une  légère  saillie  à  l’extérieur.  Son  tissu  paraît 
plus  ferme  que  dans  l’état  naturel;  la  crépitation  qu’il  produit 
sous  les  doigts  se  rapproche  du  bruit  que  rend  l’air  qui  s’é¬ 
chappe  d’un  soufflet  ;•  il  s’enfonce  beaucoup  moiiYs  dans  l’eau 
que  celui  d’un  poumon  sain;  il  est  moins  humide  que  celui- 
ci.  La  dyspnée  est  le  principal  caractère  de  l’emphysème  du 
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poumon  ;  elle  est  habituelle,  et  augmente  par  accès,  qui  n'ont 
rien  de  régulier  pour  le  retour  etja  durée.  Lorsque  ia  lésion 
organique  est  intense,  la  peau  offre  ordinairement  un  aspect 
terne  et  comme  terreux  ,  avec  une  légère  nuance  de  violet 
dans  certains  endroits;  les  lèvres  sont  violettes,  grosses,  et 
paraissent  gonflées.  Si  un  seul  poumon  est  emphysémateux  , 
ce  côté  de  la  poitrine  a  plus  de  surface  que  l’autre,  et  rend 
un  son  plus  clair  par  la  percussion  que  le  côté  sain.  La  cavité 
thoraehique  présente  une  forme  presque  globuleuse,  bombée 
en  avant  et  en  arrière,  et  rend  partout  un  son  très-clair 
lorsque  les  deux  poumons  sont  emphysémateux  ;  quoique  la 
poitnue  résonne  fort  bien,  on  n’entend  pas  la  respiration ,  si 
la  maladie  a  quelqu  intensité ,  et  ce  résultat  négatif  de  l’ap¬ 
plication  du  cylindre  sur  la  poitrine  est  un  caractère  très- 
précieux  de  i’cmphysèîïie. 

M.  Laënnec,  premier  historien  de  l’œdème  du  poumon  9. 
définit  ainsi  cet  autre  résultat  d’une  irritation  pulmonaire  : 
infiltration  de  sérosité  dans  le  tissu  pulmonaire,  portée  a  un 
degré  tel  ,  qu’elle  diminue  notablement  sa  perméabilité  a 
l’air.  Voici  les  caractères  anatomiques,  de  cette  lésion  du  pou¬ 
mon:  le  tissu  pulmonaire,  lorsque  l’oedème,  d’une  date  déjà 
un  peu  ancienne,  l’affecte  en  totalité,  a  une  teinte  d’un  gris 
pâle,  et  ses  vaisseaux  paraissent  contenir  moins  de  sang  que 
dans  l’etat  ordinaire  ;  sa  densité  ,  sa  pesanteur  ont  augmenté  ; 
il  ne  s’affaisse  pas  lorsque  la  poitrine  est  ouverte.  Pressé 
entre  les  doigts,  il  est  presque  aussi  crépitant  que  celui  d’un 
poumon  sain,  mais  il  conserve  davantage  l’impression  du 
doigt.  Une  incision  en  fait  ruisseler  une  sérosité  abondante, 
presque  incolore  ,  ou  légèrement  fauve,  transparente  et  spu¬ 
meuse.  Les  cellules  aériennes  conservent  toujours  leur  tex¬ 
ture  spongieuse  sans  altération  ;  et,  lorsque  l’œdème  est  an¬ 
cien  et  universel,  il  ne  présente  ordinairement  aucun  mélange 
d’infiltration  séreuse  et  d’infiltration  sanguine;  la  dyspnée, 
une  toux  légère,  une  expectoration  plus  ou  moins  consi- 
d érable  d’une  matière  presque  aqueuse  ,  voila  les  signes 
les  plus  évidens  qui  coïncident  avec  l’existence  de  cette 
lésion  de  tissu.  Il  arrive  quelquefois  que  l’œdème  est  compli¬ 
qué  d’emphysème;  il  peut  exister  avec  la  péripneumonie; 
jamais  il  n’est ,  sous  l’infLucnce  d’une  plilegmasie  chronique  9 
idiopathique  et  primitif  ;  il  survient,  avec  d’autres  hydropi- 
sies,  chez  les  sujets  cachectiques,  vers  l’époque  de  la  termi¬ 
naison  fâcheuse  des  phiegmasies  qui  ont  régné  long-temps,. 
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des  affections  organiques,  et  particulièrement  de  celles  du 
cœur.  Les  sujets  sur  lesquels  M.  Laënnec  a  rencontré  les 
œdèmes  du  poumon  les  plus  universels  et  les  plus  intenses 
étaient  morts  peu  de  temps  après  avoir  éprouvé  une  périp¬ 
neumonie  grave.  Beaucoup  de  malades  affectés  de  catarrhes 
chroniques  meurept  suffoqués  par  le  développement  de 
i’œdème  du  poumon.  C’est  encore  cet  oedème  qui,  sous  le 
nom  d’orthopnée  suffocante,  enlève  quelquefois  les  en  fan  s ,  à 
la  suite  de  la  rougeole.  > 

L’anatomie  pathologique  a  montré  quels  phénomènes  se 
passent  dans  un  poumon  enflammé.  Dans  le  premier  degré  de 
celte  phlegmasie  ,  le  poumon,  plus  dense  que  dans  l’état  na¬ 
turel,  livide  ou  violet  h  l'extérieur,  mais  crépitant  encore, 
est  infiltré  d’une  sérosité  plus  ou  moins  sanguinolente,  spu¬ 
meuse  et  trouble  ,  qui  permet  cependant  de  distinguer  la  tex¬ 
ture  spongieuse  du  parenchyme  pulmonaire.  La  respiration, 
dans  l’inspiration  ,  s’accompagne  d’un  râle  crépitant.  Lorsque 
l’inflammation  est  parvenue  h  son  second  degré,  le  parenchyme 
pulmonaire  cesse  de  crépiter  ;  sa  pesanteur  et  sa  feimeté  éga¬ 
lent  celles  du  foie;  il  présente  intérieurement  une  couleur 
rouge  plus  ou  moins  foncée  ;  la  surface  des  incisions  ne  laisse 
presque  rien  suinter;  et,  examinée  à  contre-jour,  elle  paraît 
granulée,  caractère  pathognomonique  du  second  degré  de  l’in¬ 
flammation  du  poumon,  suivant  M.  Laënnec.  Dans  le  troi¬ 
sième  degré  de  la  phlegmasie,  le  tissu  du  poumon  ,  en  con¬ 
servant  sa  dureté  et  son  aspect  granuleux,  prend  une  couleur 
jaunâtre,  pâle,  et  analogue  à  celle  de  la  paille,  et  laisse 
suinter  plus  ou  moins  abondamment,  de  la  surface  des  inci¬ 
sions  qu’on  y  fait ,  une  matière  jaune,  opaque,  visqueuse  ,  et 
évidemment  purulente,  mais  d’une  odeur  fade,  et  qui  n’est 
pas,  à  beaucoup  près,  aussi  désagréable  que  celle  du  pus 
d’une  plaie  extérieure.  M.  Laënnec  assure  que  le  second  et 
le  troisième  degrés  de  la  péripneumonie  se  reconnaissent  a 
l’absence  totale  du  murmure  produit  par  la  respiration. 

Des  ouvertures  de  cadavres  faites  avec  soin  ont  appris  â 
distinguer,  de  l’engorgement  sanguin,  l’induration,  i’hépa- 
tisation  du  poumon,  ont  fait  connaître  les  concrétions  mem¬ 
braneuses  qui  se  forment  dans  leur  parenchyme  et  sur  leur 
surface,  ont  montré  les  différences  qui  existent  entre  la  ma¬ 
tière  des  tubercules  et  le  pus,  humeur  qui  imprègne  assez 
souvent  le  tissu  enflammé  de  l’organe,  mais  qu’on  voit  rare¬ 
ment  en  collection,  formant  un  abcès,  enfin,  ont  fait  décou- 
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vrir  l’origine  ignorée  quelquefois  de  la  matière  purulente  * 
et.  la  route  par  laquelle  elle  vient  dans  certains  cas  du  foie 
dans  la  cavité  des  plèvres.  On  doit  a  l'anatomie  pathologique 
des  notions  positives  sur  les  deux  espèces  de  gangrène  du 
poumon,  celle  qui  est  non  circonscrite,  et  celle  qui  est  cir¬ 
conscrite  ou  partielle;  et  sur  les  transformations,  les  dégé¬ 
nérât  ions  consécutives  qu’éprouvent  les  portions  du  paren¬ 
chyme  pulmonaire  qiîe  la  mort  a  frappées. 

Et  combien  l'histoire  de  la  phthisie  n’a-t-elle  pas  été  amé¬ 
liorée  par  les  progrès  de  cette  science  !  Quelle  différence  de 
mérite  entre  la  monographie  de  Bayle  sur  cette  maladie,  efc 
les  écrits  sur  Le  même  sujet  auxquels  elle  a  succédé  î 

Lorsque  l'inflammation  des  capillaires  sanguins  de  la 
membrane  muqueuse  pulmonaire,  et  celle  du  parenchyme 
de  l’organe  se  prolongent  au-delà  du  terme  assigné  a  l’état 
aigu,  les  vaisseaux  blancs,  les  capillaires  lymphatiques  sont 
souvent  envahis  par  I»  Phle  gmasie,  qui  les  désorganise  consé¬ 
cutivement  de  différentes  manières.  Bayle  assure  avoir  ouvert 
un  grand  nombre  de  sujets  morts  d’une  péripneumonie  chro¬ 
nique,  sur' lesquels  il  a  trouvé  les  poumons  hépatisés  ou  car- 
ni  fiés  sans  tubercules.  Suivant  cette  excellent  médecin  ,  la 
phthisie  tuberculeuse  qui  succède  a  la  pleurésie,  a  la  périp¬ 
neumonie  ,  aux  hémoptysies,  n’est  pas  produite  par  la  phlegr* 
masie  chronique  des  poumons.  M.  Broussais  professe  à  cet 
égard  une  opinion  opposée  à  celle  de  Bayle  et  de  M.  Laënnec* 
il  n’admet  pas  de  tubercules  sans  inflammation  antécédente;, 
et  telle  est  l’évidence  de  ses  preuves  ,  qu’il  n’est  plus  possible 
d’avoir  sur  ce  noiut  une  opinion  autre  que  la  sienne. 

Comment  naissent  les  inflammations  lymphatiques  du  pou¬ 
mon  ?  M.  Broussais  explique  ce  phénomène  de  la  manière 
suivante:  Les  péripneumonies  aiguës,  lorsqu’elles  se  pro¬ 
longent  au-delà  de  quinze  à  vingt  jours,  peuvent  communi¬ 
quer  aux  faisceaux  lymphatiques  un  mode  d’altération  qui 
les  rend  susceptibles  d’entretenir  à  leur  tour  l’irritation  des 
capillaires  rouges.  Dans  d’autres  cas  *  une  irritation  légère , 
mais  qui  agit  depuis  long-temps,  détermine  la  formation  de 
tubercules,  véritables  corps  étrangers,  caractère  anatomique 
spécial  de  la  phthisie  pulmonaire ,  dont  le  développement 
précède  la  destruction  rapide  du  poumon.  M.  Laënnec  pense 
que  les  cavités  creusées  dans  les  poumons  de,  phthisiques 
sont  appelées  très-inexactement  ulcères,  puisque  ces  cavernes 
ne  sont  pas  un  effet  de  i’u)  fi  amination  ci  de  la  suppuration 
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àa  parenchyme  pulmonaire,  mais  résultent  du  ramollissement 
et  de  l’évacuation  consécutive  de  la  matière  des  tubercules. 
Ces  excavations  ne  s’agrandissent  point  aux  dépens  du  tissu 
de  l’organe;  elles  sont  souvent  traversées  par  des  brides  ou 
des  colonnes  de  ce  tissu,  infiltrées  de  matière  tuberculeuse 
condensée,  et  revêtues  d’une  fausse  membrane  qui  recouvre, 
lorsque  la  maladie  reste  long-temps  stationnaire  ,  des  plaques 
d’un  blanc  grisâtre,  demi-transparentes,  d’une  texture  ana¬ 
logue  a  celle  des  cartilages,  mais  un  peu  plus  molles,  inti¬ 
mement  adhérentes  au  tissu  pulmonaire,  qui  s’agrandissent 
et  se  réunissent.  Les  véritables  ulcères  du  poumon,  sans  tu¬ 
bercules,  sont  extrêmement  rares  ;  l’application  dusthétoscope 
sur  les  parois  antérieure  et  latérale  de  la  poitrine  fait  recon¬ 
naître  le  siège  précis  et  l’étendue  de  ces  excavations.  Lors¬ 
qu’on  fait  parler  le  malade,  le  cylindre  placé  ,  et  l’oreille  du 
médecin  en  contact  avec  son  extrémité  libre,  la  voix  semble 
sortir  directement  de  la  poitrine,  et  passer  toute  entière  par 
îe  canal  central  du  cylindre.  M.  Laennèc,  auteur  de  cette 
importante  découverte,  a  nommé  ce  phénomène  pectorilo- 
qme  :  V égophonie  ,  autre  phénomène  singulier,  signalé 
par  lui,  diffère  de  la  pectoriloquie.  Lorsque  îe  cylindre  est 
en  place,  et  que  le  malade  parle,  sa  voix  ,  qui  est  en  quelque 
sorte  argentine ,  produit  une  illusion  telle,  qu’il  semble  que 
quelqu'un  parle  dans  la  poitrine  du  malade;  elle  est  trem¬ 
blante  et  saccadée  comme  celle  d’une  chèvre  ;  ce  phénomène 
n’existe  que  chez  les  sujets  atteints  de  pleurésie  aiguë  ou 
•chronique  ,  avec  un  épanchement  médiocrement  abondant 
dans  la  plèvre.  Le  tintement  métallique  est  un  bruit  qui 
ressemble  a  celui  que  rend  une  coupe  de  métal ,  de  verre  ou 
ùe  porcelaine,  que  l’on  frappe  légèrement  avec  une  épingle, 
ou  dans  laquelle  on  laisse  tomber  un  grain  de  sable.  Ce  bruit 
se  fait  entendre  quand  le  malade  respire,  parle  ou  tousse;  il 
dépend-tou  jours  de  ia  résonnance  de  l’air  agité  par  la  respi¬ 
ration,  la  toux  ou  la  voix,  à  la  surface  d’un  liquide  qui  par¬ 
tage  avec  lui  la  capacité  d’une  cavité  contre  nature  formée 
dans  la  poitrine  ,  et  ne  peut  par  conséquent  exister  que  dans 
deux  cas  :  i°  dans  celui  de  la  co-existence  d'un  épanchement 
séreux  ou  purulent  dans  la  plèvre  avec  un  pneumo-thorax  ; 
2°  lorsqu’une  vaste  excavation  tuberculeuse  est  a  demi-pleine 
d’un  pus  très-liquide.  C’est  avec  le  même  soin  et  le  même 
succès  que  M.  Laënnec  a  exploré  les  râles ,  bruits  produits 
par  le  passage  de  l’air,  pendant  l’acte  respiratoire  .  a  travers 


(  3o2i  ) 

lés  liquides  quelconques  qui  peuvent  se  trouver  dans  les  brorn 
cbes  ou  dans  le  tissu  pulmonaire. 

M.  Laënnec  croit  a  la  possibilité  de  la  guérison  de  la 
phthisie  ;  il  considère  eomme  un  effort  de  la  nature  médica¬ 
trice  la  formation  d’une  membrane  demi-cartilagineuse  sur  la 
surface  des  excavations  tuberculeuses.  Son  livre  sur  l’ausculta¬ 
tion  médiate  contient  les  observations  remarquables  d’ulcères 
du  poumon  guéris  par  leur  transformation  en  fistules  demi- 
cartilagineuses,  de  fistules  demi-cartilagineuses  du  même  or¬ 
gane  cicatrisées  en  partie,  d’une  cicatrice  celluleuse  ancienne 
■vue  dans  le  poumon  d’un  homme  qui  mourut  d’une  pleurésie 
chronique  et  d’une  péritonite  aiguë;  enfin,  d’une  cicatrice 
fibro'cartilagineuse  ancienne,  observée  chez  un  homme  mort 
de  péripneumonie  et  d’une  phthisie  pulmonaire  tuberculeuse 
guérie. 

C’est  encore  M.  Laënnec  qui,  le  premier,  a  donné  une 
bonne  description  des  encéplialoïdes  et  mélanoses  pulmo¬ 
naires,  des  kystes,  des  hydatides  formés  dans  le  poumon, 
des  productions  cartilagineuses ,  osseuses  ,  caiculeuses  et 
crétacées,  que  le  même  organe  contient  quelquefois,  et 
qui  sont  tous  et  toujours  des  produits  de  l’inflammation. 

L’histoire  des  lésions  de  tissu  consécutives  aux  phiegmasies 
des  organes  thorachiques  est  la  partie  la  plus  brillante  de 
l’anatomie  pathologique  :  elle  a  déterminé  leur  nature,  leur 
siège,  et  fait  connaître  avec  une  grande  précision  leurs  symp¬ 
tômes.  Plusieurs  ne  pouvaient  être  découvertes  que  par  elle; 
avant  elle,  on  ne  connaissait  bien  que  la  pleurésie  et  la  pé¬ 
ripneumonie  ,  et  combien  encore  l’histoire  de  ces  inflamma¬ 
tions  laissait  a  désirer  î  Les  maladies  des  organes  thorachiques 
sont  très-nombreuses  ,  très-graves  ;  elles  ont  des  symptômes 
presque  semblables  ;  la  dyspnée,  la  toux,  l’expectoration 
appartiennent  à  la  plupart  d’entre  elles  ;  l’exploration  du 
pouls  apprend  peu  de  chose.  La  percussion  de  la  poitrine, 
d’après  la  méthode  d’Auenbrugger ,  dit  beaucoup  plus;  elle 
a  beaucoup  amélioré  le  diagnostic  de  ces  maladies,  et  elle 
est  regardée  par  M.  Laënnec  comme  l’une  des  découvertes 
les  plus  précieuses  dont  la  médecine  se  soit  jamais  enrichie. 
Mais  cette  méthode  est  peu  utile  dans  un  grand  nombre  de 
cas;  elie  n’apprend  pas  à  distinguer  la  phthisie  de  la  pé¬ 
ripneumonie  chronique,  ne  donne  souvent  que  d’insignifians 
résultats  dans  l’exploration  de  la  première  de  ces  maladies, 
et  est  absolument  inutile  lorsqu’il  s’agit  d’établir  le  diagnostic 
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de  l’hy (I ro thorax  et  du  pneumo  -  thora* -,  de  distinguer  ces 
états  pathologiques  de  la  pleurésie  et  de  la  péripneumonie; 
enfin,  elle  exige  de  celui  qui  l’emploie  une  grande  dextérité 
et  beaucoup  d’habitude  de  la  pratiquer,  M.  Laënnec,  consi¬ 
dérant  la  facilité  avec  laquelle  le  son  se  transmet  a  travers  les 
corps  solides,  eut  l’heureuse  idée  d’étudier,  a  l’aide  d’inter¬ 
médiaires  semblables,  les  d-ifférens  bruits  que  les  mouve- 
mens  des  organes  respiratoires  et  circulatoires  peuvent  pro¬ 
duire  dans  l’intérieur  de  la  poitrine,  et  de  rechercher  si  les 
bruits  dont  il  est  question  donneraient  des  signes  plus  cer¬ 
tains  que  ceux  connus  jusqu’alors,  relativement  aux  maladies 
des  organes  contenus  dans  cette  cavité.  Le  plus  grand  suc¬ 
cès  a  couronné  ses  travaux;  il  a  obtenu,  pour  résultats,  des 
sigjies  nouveaux ,  surs ,  saillans  pour  la  plupart }  faciles  à 
saisir ,  et  propres  à  rendre  le  diagnostic  de  presque  toutes 
les  maladies  du  poumon  ,  de  la  plèvre  et  du  cœur ,  plus 
certain  et  plus  circonstancié  peut-être  que  les  diagnostics 
chirurgicaux  établis  à  laide  de  la  sonde  ou  de  l’introduc¬ 
tion  du  doigt. 

De  même  que  les  maladies  organiques  du  poumon  ,  celles 
du  cœur,  qui  sont  si  communes,  ont  été  étudiées  avec  une 
attention  extrême,  et  n’ont  été  bien  connues  que  par  l’union 
a  l’observation  clinique  des  recherches  d’anatomie  patholo¬ 
gique.  MM.  Portai ,  Kreysig,  Punis,  Testa,  Meckel ,  Hodg¬ 
son  ,  surtout  MM.  Corvisart,  Laënnec  et  Berlin  ont  décrit 
avec  un  grand  talent  d’observation  les  nombreuses  altérations 
organiques  de  ce  viscère;  leur  diagnostic  n’est  pas  aujour¬ 
d’hui  moins  facile  que  celui  des  maladies  du  parenchyme 
pulmonaire.  Il  est  deux  espèces  de  dilatation  du  cœur,  l’une 
active,  avec  épaississement  et  augmentation  de  la  force  con¬ 
tractile  de  ses  parois;  l’autre  passive,  toujours  avec  dilata¬ 
tion  ,  mais  avec  amincissement  des  parois  et  diminution  de 
force  dans  l’action  de  l’organe.  M.  Corvisart  a  placé  la  cause 
primitive  de  l’anévrysme  actif,  en  général ,  dans  une  dispro- 
;  portion  naturelle  entre  les  vaisseaux  chargés  de  distribuer  le 
I  sang  aux  différentes  parties  du  corps  ,  et  le  cœur  qui  le  trans- 
i  met  a  ces  vaisseaux.  La  dilatation  active  de  la  totalité  du 
i  cœur  est  rare,  celle  du  ventricule  gauche,  commune,  en  rai¬ 
son  de  l’organisation  très-forte  et  des  rapports  de  cette  ca¬ 
vité  avec  le  système,  vasculaire.  On  voit  pius  souvent  l’ané¬ 
vrysme  passif  que  l’actif  au  ventricule  droit  ;  les  oreillettes 
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dont  la  texture  est  beaucoup  plus  faible  que  celle  des  ventri> 
cilles,  sont  très-susceptibles  de  l'anévrysme  passif;  cependant 
M.  Gorvisart  leur  a  vu  plusieurs  fois  présenter  la  dilatations 
active.  Dans  les  anévrysmes  passifs,  le  cœur  se  distend 
comme  la  vessie  remplie  d'une  quantité  considérable  et  tou¬ 
jours  croissante  d'urine.  Le  sang  qui,  d’une  oreillette  doit 
passer  dans  le  ventricule  qui  lui  correspond  ,  trouvant  un 
obstacle  a  l’orifice  de  cette  dernière  cavité,  on  dans  tout  autre 
point  plus  éloigné  du  système  circulatoire  ,  séjourne,  s'accu¬ 
mule  dans  la  cavité  de  cette  oreillette,  dont  il  dilate  insensi¬ 
blement  les  parois;  celles-ci  s'amincissent,  perdent  leur  res¬ 
sort  et  leur  contractilité.  Gorvisart  a  observé  plusieurs  fois 
l’anévrysme  passif  de  la  totalité  du  cœur,  qui  cependant  est 
fort  rare;  des  symptômes  sont  propres  à  la  dilatation  active 
de  l'organe,  et  a  celle  qui  est  passive  ;  il  les  a  fait  connaître, 
ainsique  leurs  symptômes  communs ,  dans  les  trois  degrés  de 
la  maladie. 

Comment,  si  l’on  n’eût  fait  beaucoup  d’ouvertures  de  ca¬ 
davres,  eût-on  pu  connaître  la  cardite ,  et  ses  terminaisons 
par  suppuration ,  gangrène  et  ulcères;  rendurcissement  et 
le  ramollissement  du  tissu  musculaire  du  cœur,  sa  tran  for¬ 
mation  en  substance  cartilagineuse,  osseuse,  graisseuse, 
squirreuse;  son  prolapsus,  les  plaques  blanches  qui  recou¬ 
vrent  quelquefois  ses  surfaces  interne  et  externe;  sa  rupture, 
la  perforation  de  la  cloison  des  ventricules,  l’occlusion  du 
trou  ovale,  l'endurcissement  et  l’ossification  des  bandes 
fibreuses  blanchâtres  qui  sont  au  pourtour  des  orifices  auri- 
culo-ventriculaires  ,  et  les  rétrécissemens ,  conséquence  de 
cette  lésion  organique,  les  productions  accidentelles  qui  se 
développent  dans  l’épaisseur  des  parois  des  ventricules  et  des 
oreillettes,  les  concrétions  de  sang,  vulgairement  appelées 
polypes,  les  végétations  qui  naissent  sur  les  valvules  et  les 
parois  des  cavités  du  cœur?.  K'est-ce  pas  l'anatomie  patholo¬ 
gique  qui,  en  révélant  l’existence  de  ces  altérations  organi¬ 
ques,  a  invité  a  l’étude  des  signes  des  maladies  dont  elles 
sont  le  résultat,  et  a  donné  ainsi  les  moyens  de  distinguer 
celles-ci  des  différentes  inflammations  aiguës  de  la  poitrine, 
de  l’hydropisie  du  thorax,  des  diverses  espèces  d’asthmes? 
L’observation  clinique ,  unie  a  l’autopsie  cadavérique,  n’a- 
t-elle  pas  pas  démontré  que  la  plupart  des  asthmes,  des  hy- 
dropisies  de  poitrine,  des  leucophiegmaties ,  ont  souvent 
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pour  cause  une  maladie  du  cœur?  Tous  ces  faits  n’établissent- 
ils  pas  la  vérité  de  cette  proposition  trop  peu  méditée  de 
Corvisart  :  plus  l’anatomie  exacte  sera  cultivée  par  les  mé¬ 
decins  ,  plus  ils  parviendront  ensuite,  par  de  bonnes  ob¬ 
servations,  a  reconnaître  et  à  constater  avec  certitude,  parmi 
les  maladies,  un  grand  nombre  de  lésions  organiques  dont 
l'existence  n'est  pas  même  soupçonnée  par  la  plupart  d’entre 
eux  ? 

M.  Laënnec  a  beaucoup  perfectionné  le  diagnostic  des 
maladies  du  cœur,  par  la  savante  analyse  qu’il  a  faite  de  ses 
mouvemens.  11  a  examiné  ceux  ci  sous  quatre  rapports  prin¬ 
cipaux  :  i°  l’étendue  dans  laquelle  on  peut  les  entendre  à 
l’aide  du  cylindre  ;  2°  le  choc  ou  la  force  d’impulsion  de  l’or- 
gnne  ;  3°  la  nature  et  l’intensité  du  bruit  qu’il  fait  entendre; 
4°  enfin  le  rhylhme  suivant  lequel  ses  diverses  parties  se  con¬ 
tractent.  L’étendue  des  battemens  est  en  raison  directe  de  la 
faiblesse  et  du  peu  d’épaisseur  des  parois,  et  par  conséquent 
en  raison  inverse  de  leur  force  et  de  leur  épaisseur  :  il  y  a 
d’utiles  inductions  à  tirer  des  différens  lieux  où  ils  se  font 
entendre;  ce  signe,  joint  aux  signes  généraux  de  maladie  du 
cœur ,  fait  souvent  connaître  la  nature  et  le  siège  d’une  dila¬ 
tation  ,  d’une  hypertrophie.  En  général ,  l'étendue  des  batte- 
mens  du  cœur  est  un  des  signes  qui  indiquent  que  ses  parois, 
et  particulièrement  celles  des  ventricules,  ont  peu  d’épaisseur  : 
au  contraire  le  peu  d’étendue  des  battemens  du  même  organe 
coïncide  avec  une  épaisseur  plus  ou  moins  prononcée  de  ses 
parois.  Telle  est  la  nature  des  recherches  de  M.  Laënnec; 
elles  lui  ont  servi  a  donner  une  bonne  description  de  l’hyper¬ 
trophie  du  cœur,  maladie  qui  est  un  accroissement  de  nutri¬ 
tion  ,  une  augmentation  de  l’épaisseur  de  la  substance  mus¬ 
culaire  de  cet  organe,  et  par  conséquent  de  ses  ventricules, 
sans  que  d’ailleurs  ces  cavités  soient  augmentées  dans  la 
même  proportion. 
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Mémoire  sur  l’histoire  du  développement  du  poulet  dans 
l’œuf  ;  par  le  docteur  Pàwder. 

I.  Le  premier  devoir,  quand  on  veut  s’occuper  du  dévelop¬ 
pement  du  poulet ,  c’est  d’avoir  une  connaissance  exacte  de 
Tétât  dans  lequel  l’œuf  se  trouve  avant  d’avoir  été  soumis  à 
l’incubation ,  afin  d’apprécier  les  changemens  que  cet  acte 
lui  fait  éprouver.  Il  y  a ,  dans  l’œuf,  des  parties  qui  ne  pren¬ 
nent  presque  point  part  au  développement  du  fœtus,  conser¬ 
vant,  après  la  sortie  du  poulet,  la  même  forme  que  dans 
l’œuf  non  couvé ,  et  ressemblant  alors  à  des  résidus  morts 
dans  un  nid  abandonné.  D’autres,  au  contraire ,  subissent 
des  métamorphoses  qui  suivent  pas  à  pas  celles  de  l’embryon 
lui -même  ,  et  concourent  plus  ou  moins  à  la  formation  du 
poulet ,  chacune  à  sa  manière.  Les  premières  sont  en  quelque 
sorte  les  parties  accessoires  de  l’œuf  ;  les  autres  en  sont  les 
parties  essentielles .  Vicq-d’Azyr  a  donné  aux  premières  le 
nom  de  parties  contenantes ,  et  aux  secondes ,  celui  de 
parties  contenues. 

Les  parties  contenantes  de  l’œuf,  celles  dont  dépend  sa 
forme  ,  sont  la  coquille  et  sa  membrane . 

La  coquille  est  dure,  friable  et  très-poreuse.  Ses  pores 
permettent  l’introduction  de  l’air  extérieur,  l’une  des  condi¬ 
tions  indispensables  à  la  réussite  de  l’incubation ,  et  l’exsu¬ 
dation  du  blanc.  Elle  est  très-flexible  dans  l’utérus ,  lorsque 
l’œuf  n’y  a  pas  fait  un  long  séjour,  et  on  la  trouve  encore 
entièrement  membraneuse  dans  l’ovaire,  où  elle  ne  se  dis¬ 
tingue  que  par  sa  plus  grande  cohérence  et  son  épaisseur. 
Là,  elle  entoure  immédiatement  le  jaune ,  dont  elle  imite  par 
conséquent  la  forme  circulaire,  que  le  blanc  qui  s’insinue 
entre  elle  et  le  jaune  lui  fait  perdre  ensuite  peu  à  peu  ,  en 
partie  dans  l'oviducte,  en  partie  aussi  dans  la  matrice,  de 
sorte  qu’elle  s’éloigne  de  plus  en  plus  du  jaune  qu’elle  ren¬ 
ferme,  et  finit  par  prendre  la  forme  ovale.  C’est  dans  l’utérus 
seulement  qu’elle  se  charge  de  parties  terreuses,  et  c’est  la 
qu’acquérant  enfin  la  forme  et  la  masse  qu’on  lui  connaît , 
elle  devient  l’enveloppe  protectrice  de  l’œuf  tout  entier.  Quel¬ 
ques  cas  exceptionnels  démontrent  encore  plus  clairement  que 
cette  dure  coquille  tire  son  origine  d’une  membrane,  car, 
dans  certaines  circonstances,  tous  les  œufs  d’une  poule,  sur¬ 
tout  lorsqu’ils  sont  tenus  dans  des  endroits  fermés,  sont  cou- 
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verts  d’une  membrane  semblable  à  celle  qu'ils  ont  dans 
Fovaire,  c’est-à-dire  sont  privés  de  matière  calcaire ,  et  tout 
a  fait  semblables  à  la  membrane  qu’on  obtient  en  faisant  ma¬ 
cérer  une  coquille  d’œuf  dans  de  l’acide  hydrochlorique 
étendu  d’eau. 

La  face  interne  de  la  coquille  de  l’œuf  est  tapissée  immé¬ 
diatement  par  une  membrane  blanche,  coriace,  et  divisible 
en  plusieurs  lamelles ,  dont  la  plus  intérieure  se  sépare  ordi¬ 
nairement  des  autres  vers  l’extrémité  mousse  de  l’œuf,  for¬ 
mant  ainsi  une  chambre  remplie  d’air,  dont  la  grandeur 
varie  suivant  l’ancienneté  de  l’œuf,  et  qui  est  d’autant  plus 
petite,  que  celui-ci  est  pondu  depuis  plus  peu  de  temps.  On 
ne  trouve  pas  cette  chambre  dans  les  œufs  ,  lorsqu’ils  sont 
encore  contenus  dans  l’utérus  de  la  poule  ;  on  n’en  voit  non 
plus  aucune  trace  dans  ceux  qui  viennent  d’ètre  pondus,  et 
elle  provient  de  l’évaporation  d’une  partie  du  blanc. 

La  face  externe  de  la  membrane  de  la  coquille  adhère  assez 
intimement  à  cette  dernière.  Elle  est  garnie  d’aspérités  ,  et 
d’un  blanc  brillant,  tandis  que  la  face  interne  est  plus  lisse 
et  moins  blanche. 

Les  parties  essentielles  ou  contenues  de  l’œuf  sont  le 
blanc ,  la  membrane  vitelline  avec  ses  annexes ,  et  le  jaune 
avec  la  cicatricule. 

Le  blanc  se  partage  en  deux  masses,  qui  diffèrent  de  quan¬ 
tité  et  de  consistance,  et  qui  ont  peu  d’affinité  chimique  l’une 
pour  l’autre.  L’extérieure,  très-fluide ,  est  plus  ou  moins  abon¬ 
dante  dans  chaque  espèce  d’œuf,  en  raison  de  son  ancienneté , 
c’est-à-dire  suivant  que  l’espace  vide  du  côté  de  l’extrémité 
mousse  se  trouve  plus  ou  moins  grand.  Elle  entoure  le  blanc 
intérieur  sous  la  forme  d’une  couche  mince,  et  s’écoule  très- 
facilement  lorsqu’on  ouvre  l’œuf,  tandis  que  l’autre  demeure 
adhérente  au  jaune. 

Le  second  blanc ,  ou  le  blanc  intérieur ,  est  épaiê ,  vis¬ 
queux ,  et  transparent  comme  du  cristal.  Il  conserve  à  peu 
près  sa  forme  elliptique,  quand  on  ouvre  l’œuf  sous  l’eau.  Il 
est  presqu’entièrement  entouré  par  le  premier  blanc,  et  n’ad¬ 
hère  que  vers  la  pointe  de  l’œuf  à  la  membrane  de  la  coquille, 
par  le  moyen  d’un  prolongement  de  sa  propre  substance , 
dont  Tredern  a  donné  le  premier  la  description  et  la  figure. 
Cet  anatomiste  lui  a  imposé  le  nom  impropre  de  ligamentum 
albuminis  ;  mais,  quoiqu’il  n’ait  point  entendu  désigner  par 
là  un  ligament  proprement  dit ,  cette  dénomination  n’en  a 

20. 


(  3o8  ) 

pns  moins  conduit  ses  successeurs  a  dire  que  le  blanc  inté¬ 
rieur  est  entouré  d’une  membrane  propre,  et  que  celle-ci  se 
continue  avec  la  membrane  de  la  coquille. 

Au  centre  du  blanc  intérieur  nage  le  jaune,  renfermé  dans 
sa  membrane  propre.  Dans  l’ovaire,  le  jaune  se  trouve  ap¬ 
pliqué  immédiatement  a  la  coquille  ;  mais ,  dans  l’œuf  formé , 
les  blancs  se  sont  interposés  entre  ces  deux  parties,  qu’ils  sé¬ 
parent  l’une  de  l’autre.  Auparavant  le  jaune  trouvait  son 
point  d’appui  sur  la  coquille;  maintenant  c’est  le  second 
blanc  qui  le  maintient  dans  la  situation  où  il  doit  rester,  mais 
il  reste  des  traces  de  sa  séparation  d’avec  la  membrane  de  la 
coquille  par  l’interposition  graduelle  du  blanc;  ce  sont  les 
chaiazes,  deux  cordons  formés  par  la  substanceae  la  mem¬ 
brane  vitelline,  détachés,  comme  le  diverticule  de  l’allan¬ 
toïde,  par  le  blanc,  contournés  sur  eux-mêmes,  très  voisins 
de  l’état  de  mort,  par  conséquent  faciles  à  séparer  de  leur 
membrane,  a  laquelle  ils  adhèrent,  et  dont  iis  sont  la  con¬ 
tinuation.  Ils  sont  situés  vers  les  deux  pôles  de  l’œuf,  aux¬ 
quels  ils  ne  correspondent  pas  toutefois  parfaitement,  et 
réunis  par  une  ceinture  ligamenteuse  qui  partage  le  jaune  en 
deux  hémisphères  inégaux,  dont  ie  rapport  mutuel  est  de 
80  :  100.  Ils  sont  entourés  immédiatement  par  une  partie  du 
blanc,  qui  y  adhère  avec  force,  et  présente  beaucoup  de 
viscosité  en  cet  endroit,  circonstance  à  raison  de  laquelle  plu¬ 
sieurs  naturalistes  lui  ont  donné  le  nom  de  troisième  blanc. 

La  membrane  vitelline  représente  une  membrane  trans¬ 
parente  et  parfaitement  homogène.  Dans  l’endroit  seulement 
où  elle  couvre  la  cicatricule,  on  y  remarque  un  point  plus 
clair  et  plus  mince,  dont  l’étendue  est  en  rapport  avec  celle 
de  cette  dernière.  Sous  ce  point,  on  trouve  la  cicatricule, 
c’est-'a-dire  la  portion  la  plus  remarquable  de  l’œuf,  formée 
de  deux  parties  faciles  a  distinguer  l’une  de  l’autre,  dont 
l’une  se  plonge  dans  le  jaune,  tandis  que  la  seconde  ,  étendue 
en  manière  de  couche,  s’aperçoit  a  la  surface  de  ce  corps. 

A  travers  ie  point  transparent  de  la  membrane  du  jaune, 
on  aperçoit  la  cicatricule  sous  la  forme  d’une  tache  circulaire, 
ayant  deux  lignes  de  diamètre,  dont  le  bord  est  plus  clair  et 
plus  blanc  que  le  reste  de  l’étendue,  et  au  milieu  de  laquelle 
un  point  blanc  se  fait  remarquer  par  son  brillant.  Si  l’on 
veut  étudier  cette  tache  ronde  de  plus  près,  il  faut  dépouiller 
le  jaune  de  sa  membrane;  la  tache  se  présente  alors  sous  la 
forme  d’un  disque  peu  adhérent,  dont  on  n’a  pas  de  peine  à 
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détacher,  avec  un  scalpel  ,  les  Lords  du  blanc  situé  au- 
dessous,  mais  dont  le  centre,  endroit  où  s’aperçoit  le  point 
blanc,  y  adhère  davantage,  de  sorte  qu’on  ne  peut  presque 
jamais  l’isoler  qu’en  arrachant  ce  dernier.  En  examinant  le 
disque  au  microscope,  on  reconnaît  qu’il  est  composé  de  pe¬ 
tits  globules  d’un  blanc  grisâtre. 

Le  point  blanc,  qu’on  avait  aperçu  déjà  au  premier  conp- 
d’œil  dans  le  centre  de  ce  disque,  et  qui  s’est  trouvé  déchiré 
quand  on  a  séparé  celui-ci  du  jaune,  représente,  lorsqu’on* 
l’enlève  avec  toutes  les  précautions  possibles,  une  petite 
masse  presque  ronde,  et  composée  de  grains  blanchâtres, 
qui,  si  l’on  peut  en  juger  d’après  sa  forme  et  sa  situation  , 
correspond  à  ce  qui  représente  la  cicatricule  dans  les  œufs 
non  fécondés,  c’est-à  dire  dans  ceux  qui  sont  dépourvus  de 
disque. 

Ainsi  la  cicatricule  se  compose  de  deux  parties  qui  diffè¬ 
rent  beaucoup  l’une  de  l’autre,  non-seulement  par  ia  forme, 
mais  encore,  comme  je  le  ferai  voir  dans  la  suite,  par  leur 
capacité  de  développement  ;  savoir,  i°  le  disque  rond,  dans 
lequel  et  duquel  se  développe  le  fœtus,  et  qu’on  peut  par 
conséquent  appeler  blastoderme  ;  2°  la  petite  masse  blanche 
située  au-dessous  de  cette  membrane,  qui  subit  certaines 
métamorphoses,  comme  toutes  les  parties  contenues  dans 
l’œuf,  et  que  j’appellerai  désormais  le  noyau  de  la  cica¬ 
tricule. 

il.  Si  maintenant  nous  exposons  l’œuf  fécondé  à  une  cha¬ 
leur  d’environ  61  degrés  R. ,  température  correspondante  à 
celle  des  oiseaux,  chacune  de  ses  parties  essentielles,  qui 
toutes  se  rapportent  plus  ou  moins  au  blastoderme,  subit  une 
métamorphose  qui  lui  est  propre. 

Le  blastoderme  qui ,  au  bout  de  huit  heures,  comme  avant 
l’incubation  ,  reste  étendu  sur  le  jaune  après  qu’on  a  enlevé 
la  membrane  vitelline  ,  se  détache  aisément  sous  l’eau  du 
noyau  sous-jacent  de  la  cicatricule';  sa  circonférence  s’est  peu 
agiandie  ;  on  aperçoit  à  son  centre  un  petit  point  clair,  trans¬ 
parent,  et  entouré  d’un  bord  blanchâtre,  semblable  au  res¬ 
tant  de  la  masse  du  blastoderme.  Mais,  à  dater  de  cette 
époque,  l’accroissement  de  celui-ci  fait  de  rapides  progrès; 
au  bout  de  douze  heures,  la  membrane  a  acquis  un  dia- 
.  mètre  de  quatre  ou  cinq  lignes  :  alors  elle  n’adhère  plus» 
comme  quelques  heures  auparavant ,  au  noyau  de  la  cicatri- 
cule,  mais  elle  suit  Le  segment  rétracté  de  la  membraue  vi- 
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telline,  de  sorte  que ,  quand  on  l’a  enlevée,  on  aperçoit  de 
suite  ce  noyau  qu’elle  couvrait  auparavant.  Il  suffit  d’agiter 
légèrement  la  membrane  du  jaune  dans  l’eau  pour  voir  les 
deux  membranes,  c’est-'a-dire  la  vitelline  et  le  blastoderme, 
se  séparer  l’une  de  l’autre,  et  pour  pouvoir  dès-lors  exami¬ 
ner  ce  dernier  seul. 

III.  Nous  avons  considéré  le  blastoderme,  dans  l’œuf  non 
couvé,  comme  étant  formé  d’une  couche  de  grains  adhérens 
les  uns  aux  autres.  Mais  lorsqu’il  a  été  exposé  a  la  chaleur  de 
l’incubation,  il  ne  demeure  pas  dans  cet  état  de  simplicité. 
Il  se  forme  alors  h  sa  surface  extérieure,  c’est-à-dire  au  côté 
qui  regarde  la  coquille,  ou  plutôt  la  membrane  vitelline  ap¬ 
pliquée  immédiatement  sur  lui,  une  nouvelle  couche  très- 
mince  ,  mais  dense,  dont  les  grains  ne  sont  pas  si  apparens, 
mais  qui  est  plus  uniforme  ;  cette  couche  semble  s’étendre  du 
centre  de  la  première  vers  sa  périphérie,  ainsi  que  nous  pou¬ 
vons  le  conclure  de  l’existence  d’un  petit  point  blanc  au  bout 
de  liait  heures  d’incubation.  Vers  la  douzième  heure,  ce 
blastoderme  consiste  en  deux  lamelles  tout  a  fait  distinctes, 
l’une  interne,  plus  épaisse,  grenueet  opaque,  l’autre  externe, 
plus  mince,  unie,  et  transparente.  J’appelle  celle-ci  le 
feuillet  séreux ,  et  je  donne  à  l’autre  le  nom  èe  feuillet  mu¬ 
queux ■. 

Il  me  paraît  a  peine  nécessaire  de  rappeler  qu’on  ne  doit 
pas  confondre  ces  deux  couches  d’une  même  membrane  avec 
les  membranes  vitellines  interne  et  externe  de  Wolff ,  que  cet 
anatomiste  désigne  aussi  quelquefois  sous  le  nom  de  couches, 
attendu  qu’il  s’agit  ici  d’objets  qui  n’ont  été  qu’a  peine  soup¬ 
çonnés  par  Wolff,  et  sur  lesquels  Haller  a  glissé  très- rapi¬ 
dement. 

Si  l’on  veut  séparer  l’une  de  l’autre  les  deux  couches  du 
blastoderme,  il  faut  plonger  la  membrane  pendant  douze  h 
vingt-quatre  heures  dans  l’eau  froide,  pour  la  ramollir  ; 
après  cette  macération  ,  lès  deux  couches  se  séparent  d’elles- 
mêmes ,  ou  par  une  légère  traction,  et  leur  séparation  s’ef¬ 
fectue  d’autant  plus  facilement,  qu’elles  sont  elles-mêmes  plus 
développées.  Non-seulement  il  est  très-difficile  de  les  séparer 
dans  les  premiers  temps,  mais  encore  on  éprouve  souvent 
alors  le  désagrément  de  voir  le  feuillet  muqueux  se  détruire 
par  l’effet  de  la  macération. 

Il  n’est  pas  rare  qu’au  bord  du  blastoderme  paraissent 
quelques  vésicules  rondes  et  régulières  ,  ou  quelques  petits 
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trous,  qui  deviennent  toujours  de  plus  en  plus  extérieurs, 
à  mesure  que  la  membrane  grandit.  Mais  comme  le  blasto¬ 
derme  s’étend  encore  au-delà  de  ces  petits  trous,  dont  nous 
ignorons  d’ailleurs  les  usages,  nous  concluons  de  là  que  la 
membrane  croît  de  deux  manières  ,  d’une  part  en  s’étendant 
de  dedans  en  dehors,  de  l’autre  par  l’addition  continuelle  de 
nouveaux  matériaux  à  son  bord. 

La  formation  du  blastoderme  est  le  signal  du  développe¬ 
ment  du  poulet,  qui  fait  alors  des  progrès  rapides,  toujours 
néanmoins  relatifs  à  ceux  de  cette  membrane  ;  car  quelque 
remarquables  que  soient  les  changemens  qui  surviennent  dans 
la  suite ,  on  ne  doit  les  considérer  que  comme  autant  de  mé¬ 
tamorphoses  de  cette  membrane  et  de  ses  feuillets,  qui  sont 
pourvus  d’une  inépuisable  quantité  de  nisus formativus .  C’est 
de  ce  point  que  la  vie  se  répand  en  rayonnant  dans  tous  les 
sens  ;  c’est  dans  ce  point  qu’elle  revient  se  concentrer. 

On  peut  envisager  sous  deux  aspects  différens  la  manière 
dont  l’animal  vivant  et  ses  diverses  parties  naissent  du  blas¬ 
toderme  ;  ou  bien  ce  dernier  produit  les  germes  du  système 
nerveux  et  du  système  sanguin  ,  qui  se  chargent  ensuite  de 
continuer  l’opération  vitale  ,  devenue  alors  individuelle;  ou 
bien  lui-même  forme  seul  le  corps  et  les  viscères  de  l’animal 
par  le  simple  mécanisme  du  plissement.  Un  filament  délié, 
qui  représente  la  moelle  épinière,  s’applique  à  cette  mem¬ 
brane,  et  à  peine  ce  phénomène  a-t-il  eu  lieu,  que  le  blas¬ 
toderme,  produisant  les  premiers  plis,  destinés  a  envelop¬ 
per  ce  précieux  filament,  et  à  lui  assigner  sa  place,  jette 
ainsi  les  premiers  fondemens  du  corps  du  poulet.  11  donne 
ensuite  de  nouveaux  plis,  qui,  opposés  au  premier,  produi¬ 
sent  la  cavité  pectorale  et  la  cavité  abdominale  ,  avec  tout  ce 
qu’elles  contiennent.  Pour  la  troisième  fois  enfin,  il  jette  de 
nouveaux  plis  destinés  a  envelopper  le  fœtus  formé  par  lui, 
et  tiré  de  sa  propre  substance.  On  ne  sera  donc  pas  surpris 
de  m’entendre  si  souvent  parler  de  plis  et  de  replis  dans  la 
suite  de  ce  Mémoire. 

IV.  Le  feuillet  muqueux  du  blastoderme  éprouve  de  bonne 
heure  un  changement  qui  lui  est  particulier.  Ses  grains  se  re¬ 
tirent  du  centre  vers  le  bord  ;  ils  laissent  ainsi  un  espace  plus 
clair  et  arrondi,  où  le  feuillet  muqueux  est  extrêmement 
aminci ,  et  transparent,  comme  le  feuillet  séreux  qui  le  re¬ 
couvre.  J’appelle  cet  espace  soit  aréole  transparente ,  comme 
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avait  fait  Wolff,  soit  aréole  embryonnaire ,  parce  qu’il  die-» 
vient  le  siège  de  l’embryon  futur. 

Cet  espace,  d’abord  très-petit  et  circulaire,  augmente  ra¬ 
pidement  d'étendue,  a  mesure  que  le  blastoderme  croît, 
prend  une  figure  ovale,  devient  ensuite  pyriforme  ou  conique 
par  l’effet  du  resserrement  qu’il  éprouve  peu  a  peu  dans  son 
milieu,  et  acquiert  enfin,  vers  la  dix-huitième  heure,  la 
forme  d’un  biscuit  h  la  cuiller ,  ce  qu’il  doit  a  ce  que  ses  deux 
extrémités  s’alongent  et  s’égaliseçt. 

L’aréole  transparente,  à  raison  de  sa  diaphanéité,  laisse 
apercevoir  de  nouveau  le  noyau  de  la  cicatricule,  que  le 
blastoderme  couvrait  d’abord,  circonstance  qui  a  fourni  a 
Malpighi  des  assertions  et  des  figures  fort  extraordinaires.  Ce 
noyau  de  la  cicatricule,  qui ,  avant  l’incubation,  représen^- 
tait  une  petite  masse  de  grains  blancs,  a  grossi,  et  on  aper¬ 
çoit  dans  son  centre  un  petit  pli ,  enveloppé  par  le  reste  de  la 
masse  du  noyau.  f 

Le  jaune  lui- même  subit  quelque  changement  à  l’endroit 
où  naît  le  blastoderme.  Le  noyau  de  la  cicatricule  se  sépare 
davantage  de  la  masse  jaune,  dans  laquelle  il  est  plongé,  de 
sorte  qu’il  est  facile  de  l’en  tirer.  La  masse  uniformément 
colorée  du  jaune  est  interrompue  à  la  surface,  immédiate” 
ment  au-dessous  du  blastorderme ,  par  des  cercles  plus  clairs 
et  concentriques  (haloncs) ,  dont  le  nombre  augmente  a  me¬ 
sure  que  le  blastoderme  grandit,  de  manière  qu’on  en  compte 
deux  ou  trois  au  bout  de  douze  heures ,  et  quatre  ou  cinq  ail 
bout  de  dix-huit.  Ces  cercles,  qu’a  la  première  inspection  du 
jaune  on  distingue  aussitôt  a  leur  teinte  plus  claire,  sont  pro¬ 
duits  par  un  changement  ou  une  dissolution  du  jaune  au- 
dessous  du  blastoderme  ;  ils  varient  beaucoup  pour  le  nom¬ 
bre,  la  forme,  et  leurs  limites  plus  ou  moins  tranchées.  Dans 
l’œuf  de  l’oie,  on  aperçoit  à  leur  place  de  petits  nuages  d’un 
blanc  grisâtre. 

La  métamorphose  commence  aussi  à  s’opérer  dans  la  mem¬ 
brane  vitelline  et  dans  le  blanc  situé  au-dessus  de  la  cicatri¬ 
cule.  La  membrane  devient  plus  mince  et  plus  transparente 
dans  sa  portion  qui  couvre  immédiatement  la  cicatricule. 
Quant  au  blanc,  il  semble  avoir  été  consommé  ou  repoussé 
entre  ce  point  et  la  coquille  de  l’œuf,  de  sorte  qu’il  paraît 
comme  percé  d’un  trou  cylindrique  au-dessus  de  la  cicatri¬ 
cule.  L’écartement  du  blanc  permet  à  la  portion  de  la  membrane 
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vitelline  qui  couvre  celle-ci,  de  se  rapprocher  de  la  mem¬ 
brane  de  la  coquille,  et  de  s’appliquer  contre  elle  ;  et ,  comme 
la  rétraction  du  blanc  augmente  a  mesure  que  le  développe¬ 
ment  de  l’embryon  fait  des  progrès  ,  cet  espace  devient  aussi 
de  plus  en  plus  considérable,  ce  qui  permet  dans  la  suite, 
comme  nous  le  verrons ,  que  les  membranes  proprement  dites 
du  fœtus  lui-même,  nouvellement  développées,  touchent  à 
la  coquille,  sans  que,  pour  cela  ,  la  membrane  interne  de  la 
coquille  soit  devenue  la  membrane  ombilicale  ou  l’organe  res¬ 
piratoire  du  fœtus  ,  ainsi  que  Vicq-d’Azyr  et  Lé  veillé  l’ont 
prétendu. 

V.  Dès  que  l’aréole  transparente  a  acquis  une  figure  allon¬ 
gée  et  pyriforme,  on  y  aperçoit  deux  petites  bandelettes 
parallèles  et  longitudinales,  qui  procèdent  du  plissement  du 
blastoderme.  Comme  ce  sont  les  premiers  rudimens  du  corps 
de  l’embryon  futur,  je  leur  ai  donné  le  nom  de  plis  primitifs . 

Quand  on  veut  observer  ce  premier  commencement  de 
l’oiseau  ,  il  faut  exciser  un  segment  de  la  membrane  vitelline, 
nu-dessus  de  la  cicatricule,  nettoyer  dans  de  l’eau  le  blasto- 
de  rme  qui  y  adhère  ,  et  l’examiner  à  l’aide  d’un  verre  de  force 
médiocre.  Il  est  inutile  alors  de  recourir  a  un  fort  microscope, 
parce  que  le  blastoderme  est  encore  uniformément  le  même 
dans  tonte  l'étendue  de  l’aréole  transparente. 

Quelquefois ,  au-dessus  de  l’extrémité  des  plis  primitifs 
qui  est  tournée  vers  le  point  le  plus  large  de  l’aréole  transpa¬ 
rente,  i’ai  aperçu  une  troisième  ligne,  proportionnellement 
grande' et  arquée,  qui  parfois  aussi  se  réunissait  avec  les 
plis. 


Peu  de  temps  après  leur  apparition,  les  deux  plis  primi¬ 
tifs  se  confondent  l’un  avec  l’autre  a  l’extrémité  large  de 
l’aréole  transparente,  en  se  réunissant  par  une  petite  arcade  , 
ce  qui  établit  une  distinction  entre  le  haut  et  le  bas  ,  tandis 
qu’à  l’autre  bout,  ils  restent  distincts.  C’est  à  l’extrémité 
terminée  en  arcade  des  deux  plis,  que  doit  naître  la  tête  du 
poulet;  l’extrémité  ouverte  donne  naissance  à  la  queue. 

VI.  Aussitôt  que  les  deux  extrémités  du  diamètre  longi¬ 
tudinal  de  l’embryon  ,  correpondantes  an  diamètre  transversal 
de  l’œuf,  sont  formées,  il  naît,  entre  les  deux  plis ,  dans  le 
sens  de  leur  longueur ,  une  petite  bandelette,  arrondie  supé¬ 
rieurement,  et  élargie  inférieurement  en  manière  de  lancette  * 
qui  constitue  le  rudiment  de  la  moeile  épinière. 

Bientôt  après  les  plis  primitifs  se  réfléchissent  en  dedans 
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parleur  extrémité  supérieure  devenue  commune  a  tous  deux  , 
et  forment  un  prolongement  falciforme  sur  la  surface  de 
l’aréole  transparente  qui  est  tournée  du  côté  du  jaune. 

Pendant  que  ces  deux  changemens  fort  importans  ont  lieu, 
l’aréole  transparente  acquiert  aussi  la  forme  d'un  biscuit,  et 
son  développement  marche  avec  rapidité. 

Les  deux  plis  primitifs,  qui  sont  parallèles  et  séparés 
l’un  de  l’autre  à  la  face  supérieure  du  blastoderme  ,  ayant 
maintenant  l’arcade  qui  les  réunit  tournée  en  bas,  se  réflé¬ 
chissent  sur  la  moelle  épinière  placée  entre  eux  ,  et  à  laquelle 
ils  servent  alors  d’étui;  mais  leur  rapprochement  et  leur 
réunion  ne  s'effectuent  pas  tout  a  coup,  de  manière  à  ce  que 
la  moelle  épinière  se  trouve  subitement  cachée  sous  cette 
enveloppe.  Les  plis  primitifs  commencent  par  se  garnir,  dans 
toute  leur  longueur  ,  d’ondulations  disposées  de  telle  sorte, 
que  chaque  dilatation  corresponde  à  l’intervalle  de  deux  ru- 
dimens  de  vertèbres  ,  et  chaque  rudiment  au  corps  de  chaque 
vertèbre,  qui  a  la  forme  d'un  carré  arrondi  ;  ensuite,  les  bords 
de  ces  plis  s'appliquent  l’un  contre  l’autre  dans  le  milieu,  et 
produisent  par  leur  adhésion  un  raphé ,  qui,  sous  forme  de 
bandelette  blanchâtre,  couvre  la  portion  de  la  moelle  épi¬ 
nière  située  au-dessous.  Les  deux  plis  ne  se  réunissent  pas 
aussi  vite  en  haut  et  en  bas.  En  bas ,  ils  s’écartent  l’un  de 
l’autre  â  angle  aigu  ,  et  l’on  aperçoit  entre  eux  les  filets  de  la 
moelle  épinière  terminée  en  manière  de  lancette;  en  haut, 
ils  s'écartent  de  même  à  angle  aigu;  mais,  sépares  jusqu'au 
repli  falciforme,  ils  marchent  parallèlement  l'un  â  l'autre, 
se  garnissent  d'ondulations ,  et ,  comme  leurs  bords  ne  sont 
pas  renversés,  mais  dirigés  droit  en  haut,  il  résulte  de  la 
entre  eux  une  série  de  trois  a  quatre  espaces  ou  cellules,  dont 
la  capacité  augmente  vers  l’extrémité  céphalique  :  ces  espaces 
semblent  être  de  chaque  côté  entourés  de  deux  lignes,  parce 
que  les  deux  feuillets  dont  chaque  pli  se  compose  appa¬ 
raissent.  comme  des  lignes  â  travers  le  tissu  transparent  de  : 
son  bord.  Malpighi  et  ses  successeurs  donnent  le  nom  de; 
vésicules  encéphaliques  â  ces  espaces  arrondis;  mais  c'est  en» 
eux  que  se  développe  ensuite  le  cerveau. 

Si  quelque  partie  de  l’histoire  de  l’œuf  couvé  présente  des i 
difficultés,  c’est  celle  qui  conduit  a  la  connaissance  des  ré¬ 
sultats  indiqués  dans  le  paragraphe  précédent.  Car,  sans! 
compter  les  obstacles  que  la  rapidité  avec  laquelle  s’opèrent 
ces  changemens  remarquables ,  oppose  a  l’observateur  ,  il  faut 
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beaucoup  de  patience  et  d’habileté  pour,  à  l'époque  où  les 
plis  sont  réfléchis  sur  la  moelle  ép  ni  ère  placée  au-dessous 
deux,  glisser  une  aiguille  très-déliée  entre  eux  et  celle-ci, 
les  séparer  eux-mêmes  l’un  de  l’auüe,  et  les  soulever;  en 
effet ,  ils  ne  tardent  pas  a  se  souder  tout  'a  fait  ensemble ,  et 
à  disparaître  en  formant  le  dos  de  l’oiseau. 

VII.  En  même  temps  que  la  moelle  épinière  ,  ou  en  même 
temps  que  les  plis  primitifs,  il  se  forme,  de  chaque  côté, 
entre  la  dix-huitième  et  la  vingtième  heures  de  l’incubation  , 
de  u  x  séries  de  taches  quadrangulaires ,  arrondies,  qui  sont 
les  rudimens  des  vertèbres.  On  en  voit  paraître  d’abord 
quelques-unes  dans  le  milieu  ,  pour  les  vertèbres  du  dos  ;  et 
celles-là  se  montrent  d’ordinaire  avant  que  les  plis  primitifs 
se  soient  accolés  en  cet  endroit;  ensuite  il  naît  plusieurs  ta¬ 
ches  semblables  pour  les  vertèbres  lombaires  :  les  dernières 
à  paraître  sont  celles  qui  correspondent  aux  vertèbres  du 
col. 

VIII.  A  dater  de  l’apparition  du  repli  fa  Ici  forme  des  plis 
primitifs,  dont  j’ai  parle  précédemment ,  commence  une  nou¬ 
velle  métamorphose  extrêmement  remarquable .  dont  Wolff  a 
observé  les  phénomènes  avec  la  plus  grande  attention,  et 
dont  il  a  donné  une  description  fort  exacte,  malheureuse¬ 
ment  trop  prolixe.  Mais  il  paraît  nous  avoir  laissé  le  soin  de 
l’expliquer,  car  l’explication  qu’on  peut  en  donner  repose 
sur  des  faits  qu’il  ne  connaissait  pas.  Effectivement,  entre 
les  deux  feuillets  du  blastoderme  ,  il  en  est  un  troisième  dans 
lequel  se  forment  les  vaisseaux,  et  que  j’appelle  par  consé¬ 
quent  membrane  vasculaire.  Cette  membrane  n’a  toutefois 
pas  ia  même  étendue  que  les  deux  autres  feuillets;  et,  dans 
le  principe ,  elle  est  limitée  par  un  cercle  blanc  qui  partage 
la  zone  foncée  du  blastoderme  lui-même  en  deux  autres  zones 
concentriques,  de  sorte  que,  quoiqu’elle  augmente  à  mesure 
que  le  blastoderme  croît,  le  feuillet  séreux  et  le  feuillet  mu¬ 
queux  la  dépassent  cependant  toujours  de  beaucoup. 

De  la  communauté  de  ces  trois  membranes  procèdent  des 
objets  nouveaux.  La  membrane  vasculaire  n’a  pris  aucune 
part  aux  formations  que  j’ai  décrites  jusqu’ici.  Elle  doit  donc 
maintenant ,  si  l’on  contemple  le  fœtus  par  le  côté  qui  regarde 
le  jaune,  être  tendue  à  plat,  sans  se  confondre  a\ec  les  plis 
primitifs,  sur  ces  plis,  les  vertèbres  et  la  moelle  épinière. 

A  proprement  parler ,  il  s’opère,  dans  chacune  de  ces  trois 
couches,  une  métamorphose  particulière,  tendant  à  un  but 
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qui  lui  est  propre  3  mais  chacune  n’est  pas  encore  assez  indé¬ 
pendante  pour  faire  naître  seule  ce  qu’elle  est  destinée  a  pro¬ 
duire  3  elle  a  encore  besoin  du  secours  de  ses  compagnes,  et 
de  la  vient  que  toutes  trois,  quoiqu’ayant  un  but  différent, 
agissent  néanmoins  de  concert,  jusqu’à  ce  qu’elles  soient  par¬ 
venues  à  un  certain  degré. 

Il  arrive  ici  tout  à  coup  un  changement  ,  dit  Woîff  3  nous 
trouvons  des  parties  formées,  sans  savoir  comment  ni  d’où 
elles  proviennent  5  et  Haller  et  Woiff,  les  observateurs  qui 
auraient  dû  faire  le  plus  d’attention  à  cet  objet,  ont  glissé 
rapidement  dessus. 

Quand  l’extrémité  céphalique,  avec  les  plis  primitifs,  se 
réfléchit  en  bas  ,  formant  ainsi  le  pli  transversal ,  elle  entraîne 
avec  elle,  non-seulement  la  portion  de  la  membrane  située 
entre  les  plis ,  mais  encore  celle  qui  se  trouve  immédiatement 
au-dessus  d’eux  ;  alors  les  plis  s’arrêtent ,  mais  la  membrane 
se  porte  encore  davantage  de  leur  bord  vers  la  queue;  et, 
lorsqu’elle  est  descendue  d’environ  une  ligne  ou  deux ,  elle 
se  réfléchit  de  nouveau  sur  elle-même,  et  forme  une  sorte  de 
voile  tendu  sur  la  tête  de  l’embryon. 

Comme  cette  partie  du  blastoderme  descend,  non-seule¬ 
ment  de  l’extrémité  du  repli  falciforme,  mais  encore  des 
deux  côtés  des  plis  primitifs  saillans  en  haut  ,  que  ies  deux 
plis  latéraux  s'approchent  de  plus  en  plus  l’un  de  l’autre, 
et  finissent  par  se  souder  dans  le  milieu  ,  il  est  naturel  que 
îe  vide  formé  par  la  portion  descendante  de  la  membrane, 
soit  partagé  en  deux  tubes,  dont  chacun  représente  un  sac 
fermé  en  haut  et  sur  les  côtés,  mais  ouvert  par  en  bas.  Le 
premier,  ou,  si  l’on  considère  le  fœtus  couché  sur  le  dos ,  l’in¬ 
férieur,  se  termine  en  cuhde-sac  vers  la  tête  ,  et  il  est  ouvert 
par  en  bas;  c’est  cette  ouverture  inférieure  du  sac  inférieur 
que  Woiff  a  désignée  sous  le  nom  de  fossette  cardiaque  3 
elle  conduit  dans  l’œsophage,  qui  a  la  forme  d’un  sac  3  les 
deux  parois  latérales  de  ce  sac,  à  partir  du  point  où  elles  sont 
soudées  ensemble  pour  former  f  œsophage ,  se  prolongent 
dans  l’aréole  transparente,  vers  la  queue,  sous  la  forme  de* 
plis  divergens,  qui  n’ont  pas  de  limites  précises. 

Le  second  sac ,  ou  le  supérieur ,  est  très-large  3  il  a  de  même 
son  ouverture  tournée  vers  la  queue,  et  présente  seulement 
cette  différence,  que  ses  parties  latérales  ne  se  prolongent 
pas  en  bas  dans  l’aréole  transparente,  mais  se  réfléchissent  de 
bas  en  haut,  avec  la  membrane  qui  part  de  ce  point  pour  aller 
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passer  au  dessus  delà  tète  du  fœtus,  et  remontent  des  deux 
côtés  de  ce  cœur  sacciforme . 

IX.  Si  l’on  examine  le  feuillet  séreux  du  blastoderme  , 
après  l’avoir  séparé  du  feuillet  muqueux,  peu  de  temps  après 
sa  formation  ,  on  reconnaît,  soit  a  l’œil  nu ,  soit  avec  un  verre 
médiocre,  que  son  espace  intérieur  est  couvert  de  petites  îles, 
d'une  teinte  foncée,  autour  desquelles  existe  un  cercle  égale¬ 
ment  de  couleur  foncée.  Ces  petites  îles  occupent,  non-seule¬ 
ment  la  portion  du  feuillet  muqueux  qui  forme  l’aréole  trans¬ 
parente,  mais  encore  la  circonférence  de  la  zone  opaque  du 
blastoderme  qui  touche  à  celte  aréole  ,  de  manière  cependant 
qu’au  delà  de  l’anneau  qui  entoure  les  îles,  on  aperçoit  tout  au¬ 
tour  une  portion  du  feuillet  muqueux  libre  et  parfaitement 
transparente.  Lorsque  les  deux  feuillets  du  blastoderme  sont 
réunis ,  on  y  distingue  déjà  un  cercle  blanchâtre,  indiquant 
l’endroit  ou  se  trouve  situé  ce  cercle  obscur ,  qui  n’est  visible 
que  sur  le  feuillet  séreux  seul;  et,  quand  les  aréoles  se  for¬ 
ment,  il  y  en  a  aussi  une  qui  correspond  exactement  à  ce 
cercle. 

tii  l’on  s’aide  de  verres  plus  forts,  on  reconnaît  que  les  pe¬ 
tites  îles  et  leur  anneau  sont  formés  de  très-petits  globules 
absolument  uniformes,  qui  adhèrent  a  la  face  inférieure  de  la 
couche  séreuse. 

Vers  ia  vingtième  heure,  tout  l’espace  que  circonscrit  le 
cercle  en  question  est  couvert  uniformément  de  globules,  ce 
qui  fait  qu’on  ne  voit  plus  rien  qui  ressemble  à  des  îles; 
mais,  vers  la  trentième  heure,  toute  la  couche  de  globules 
qui  couvre  le  feuillet  séreux  ,  se  détache  sous  la  forme  d’un, 
tissu  réticulé.  On  aperçoit  en  effet,  entre  les  globules,  des 
fissures  très-déliées  qui  s’annoncent  par  leur  transparence, 
et  qui  forment  des  mailles  en  s’anastomosant  les  unes  avec 
les  autres.  Bientôt  après,  les  globules  séparés  par  ces  fissures 
se  réunissent  de  nouveau  en  îles,  qui  prennent  une  teinte 
jaune ,  deviennent  peu  à  peu  rouges,  et  constituent  alors  les 
îles  de  sang  décrites  par  Wolff.  A  cette  époque,  le  cercle  qui 
circonscrit  les  îles  se  rétablit  aussi,  communique  de  diverses 
manières  avec  celles  qui  l’avoisinent,  n’a  point  de  limites 
bien  tranchées,  et  se  colore  en  rouge  comme  les  petites  îles. 

Ces  îles  s’alongent,  se  rétrécissent,  se  confondent  ensemble 
par  leurs  extrémités,  et  forment  un  réseau  rougeâtre,  dont 
les  mailles  laissent  entre  elles  des  espaces  transparens.  C’est 
ainsi  que  se  forment  enfin  de  petits  courans  de  globules  rou- 
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gcâtres,  qui,  d’aprcs  leur  plus  ou  moins  d’épaisseur  ,  se  dis¬ 
posent  en  branches  et  en  troncs.  L’espace  qui  règne  entre  ces 
petits  courans  est  quelquefois  rempli  par  une  membrane 
mince;  et,  comme  les  courans  se  garnissent  peu  à  peu  de 
parois,  il  naît  une  troisième  membrane,  située  entre  le  feuillet 
muqueux  et  le  séreux,  c’est-à-dire  la  membrane  ou  le 
feuillet  vasculaire ;  et,  vers  la  vingt-quatrième  heure,  le 
blastoderme  est  très-manifestement  composé  de  ces  trois 
feuillets ,  qu’on  n’a  pas  de  peine  à  séparer  Pun  de  l’autre. 

X.  La  direction  et  la  disposition  des  petits  courans  san¬ 
guins,  et  par  conséquent  aussi  des  vaisseaux,  paraissent  dé¬ 
pendre  des  rapports  qui  existent  entre  eux  et  le  fœtus  ,  et 
être  en  quelque  sorte  déterminées  par  la  moelle  épinière.  On 
peut  en  distinguer  de  trois  sortes,  i°  le  cercle  sanguin  ,  qui 
entoure  tout  l’espace  vasculaire;  i°  les  branches,  qui  sont 
situées  entre  le  fœtus  et  le  cercle  sanguin  ,  et  s’unissent,  tant 
entre  elles,  qu’avec  le  cercle  sanguin,  et  avec  leurs  troncs  ; 
3°  enfin,  les  troncs  eux-mêmes,  qui  pénètrent  dans  le  corps 
du  fœtus. 

Le  cercle  sanguin  n’est  pas  parfaitement  circulaire.  A  l’en¬ 
droit  où  il  passe  sur  la  tête  du  poulet,  il  présente  un  enfon¬ 
cement  qui  le  rend  cordiforme;  le  sang  ne  s’y  trouve  point 
non  plus  contenu  par  des  parois,  mais  libre  dans  un  espace 
que  laissent  entre  eux  le  feuillet  séreux  et  la  membrane  vas¬ 
culaire  qui  se  termine  en  cet  endroit  :  aussi ,  je  ne  crois  pas 
devoir  lui  conserver  le  nom  de  veine  terminale  qu’on  lui  a 
donné,  car  c’est  un  véritable  sinus.  Ce  sinus  terminal  arrive 
à  son  entier  développement  dès  le  quatrième  jour  ;  car,  c’est 
à  cette  époque  qu’il  est  le  plus  rouge  et  le  plus  large  ,  qu’il 
contient,  proportion  gardée,  le  plus  de  sang.  Depuis  lors, 
il  continue  bien  de  croître  et  de  s’étendre  avec  le  blasto¬ 
derme,  mais  il  devient  toujours  déplus  en  plus  mince  et 
pauvre  en  sang,  de  telle  sorte  que,  vers  le  septième  et  le 
huitième  jours,  il  ne  ressemble  plus  qu’à  un  blet  rouge  très- 
délié,  et  qu’il  finit  même  par  disparaître  entièrement ,  ne  lais¬ 
sant  qu’une  trace  a  peine  sensible  de  son  existence. 

Oa  peut  distinguer  deux  orifices  aux  vaisseaux  sanguins; 
l’un,  ou  l’extérieur,  est  tourné  vers  le  sinus  terminal,  dans 
lequel  il  s’ouvre,  ou  communique  avec  celui  d’une  autre 
branche;  l’orifice  intérieur  est  tourné  vers  les  troncs,  de 
sorte  que  les  branches  entretiennent  une  communication  con¬ 
tinuelle,  tant  entre  les  troncs  eux-mêmes,  qu’entre  les  troncs 
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<pî  îe  sinus  terminal.  Du  reste ,  elles  forment  de  toutes  parts 
des  réseaux  ,  en  s'anastomosant  les  unes  avec  les  autres. 

Les  troncs  sont  au  nombre  de  quatre,  et  même  souvent 
de  cinq ,  parce  qu'il  y  en  a  presque  toujours  un  qui  est  double. 
Deux  d’entre  eux  forment  un  angle  droit  avec  le  corps  de 
l'embryon,  tandis  que  deux  autres  sont  parallèles  a  Taxe  de 
son  corps  ,  et  se  confondent  dans  sa  région  précordiale.  Les 
premiers,  d'après  la  belle  découverte  de  Spallanzani,  sont 
des  artères,  et  les  seconds,  des  veines. 

La  veine  supérieure  ou  descendante  naît  par  un  seul  tronc 
de  l’inflexion  cordiforme  du  sinus  terminal,  qui  se  trouve, 
garni  de  parois  en  cet  endroit.  Cette  veine  est  communément 
double;  elle  reçoit  quelques  petites  branches  des  dernières 
extrémités  de  l’arbre  artériel,  ainsi  qu’une  foule  de  petites 
veines  qui  traversent  l’aréole  transparente  ,  et  parmi  lesquelles 
se  rangent  les  vaisseaux  cucullaires  de  Wolff. 

La  veine  inférieure  ou  ascendante  naît  de  l’endroit  direc¬ 
tement  opposé  du  sinus  terminal ,  celui  qui  correspond  a  l’ex¬ 
trémité  caudale  de  l’embryon  ;  et ,  quoique  le  sinus  présente 
aussi  quelquefois  une  inflexion  cordiforme  en  ce  lieu  ,  elle 
n’en  sort  jamais  sous  la  forme  de  tronc,  mais  bien  toujours 
sous  celle  de  branches  plus  ou  moins  nombreuses  ;  elle  monte 
à  côté  de  la  colonne  vertébrale ,  croise  le  tronc  artériel ,  reçoit 
plusieurs  veinules  qui  s’anastomosent  avec  les  artères,  ét  se 
réunit  avec  la  veine  descendante,  peu  de  temps  avant  qu’elle 
ne  s’abouche  avec  le  cœur. 

Les  troncs  des  deux  artères  traversent  l’aréole  transpa¬ 
rente  ,  et  ne  commencent  à  se  diviser  que  quand  ils  sont  ar¬ 
rivés  dans  la  ceinture  opaque  du  blastoderme.  Il  est  donc 
très-remarquable  que  l’aréole  transparente  a  beaucoup  de 
veines,  mais  pas  une  seule  artère,  quoique  cependant  ses 
plus  fortes  branches  veineuses  naissent  des  artères  ,  et  ne 
fassent  que  la  traverser. 

A  mesure  que  le  sinus  terminal  diminue .,  les  deux  veines 
disparaissent  aussi;  elles  diminuent  de  calibre  en  proportion 
de  ce  que  le  cercle  sanguin  se  rétrécit,  jusqu’à  ce  qu’enfin  il 
ne  reste  plus  que  de  faibles  ti'aces  de  leur  existence.  Mais 
alors  les  ramifications  veineuses  qui  s’épanchaient  dans  ces 
troncs  primitifs,  commencent  a  se  diriger  daus  le  sens  des 
artères,  et  enfin  ces  vaisseaux,  qui  se  rapprochent  toujours 

déplus  en  plus  des  artères,  forment  deux  troncs  principaux  , 
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lesquels,  appliqués  sur  les  troncs  artériels,  pénètrent  en 
meme  temps  que  ceux-ci  dans  le  corps  de  l’embryon. 

Il  est  encore  à  remarquer  que  toutes  les  artères  et  veines 
observent  entre  elles  une  sorte  de  stratification,  c’est-à-dire 
que  les  artères  se  répandent  de  préférence  au-dessous,  et  les 
veines  au-dessus  d’elles. 

Dès  que  les  deux  nouveaux  troncs  veineux  se  sont  formés , 
ce  qui  a  lieu  le  cinquième  jour  à  peu  près,  Inorganisation 
vasculaire,  sauf  toutefois  l’accroissement  du  volume,  de¬ 
meure  dans  le  même  état  jusqu’au  neuvième  jour.  A  dater  de 
cette  époque  aussi  l’espace  vasculaire  n’augmente  plus  ,  H 
vers  le  quinzième  jour  les  vaisseaux  du  blastoderme  com¬ 
mencent  à  mourir,  c’est- a-dire  à  devenir  de  plus  en  plus 
minces. 

XL  Pendant  que  le  système  vasculaire  du  blastoderme  se 
développe,  tout  lè  blanc  a  déjà  disparu  au-dessus  de  lui ,  et 
le  point  du  jaune  dans  lequel  s’opère  tout  le  développe¬ 
ment,  s’est  appliqué  d’une  manière  immédiate  à  la  face  in¬ 
terne  de  la  membrane  de  la  coquille.  Du  quinzième  au  sei¬ 
zième  jour,  époque  à  laquelle  la  membrane  vitelline  et  les 
chalazes  ont  aussi  disparu  sur  le  blastoderme,  celui-ci 
adhère  si  intimement  à  la  membrane  de  la  coquille  ,  qu’il  faut 
apporter  beaucoup  de  précaution  lorsqu’on  casse  l’œuf,  si 
l’on  ne  veut  pas  blesser  et  déchirer  ce  corps;  ainsi  l’acte  res¬ 
piratoire  commence  à  s’effectuer  ici  avant  que  le  chorion  ne 
soit  formé. 

XIL  Le  rudiment  du  cœur,  qui  s’était  montré  vers  la  tren¬ 
tième  heure,  sous  la  forme  d’un  sac  ouvert  par  le  bas, 
ne  tarde  pas  à  paraître  sous  celle  d’un  canal  droit  et  devenu 
plus  étroit,  qui,  en  bas,  où  il  touche  à  la  fossette  cardia¬ 
que,  s’ouvre  par  deux  orifices  latéraux,  du  côté  de  l’aréole 
transparente.  Vers  la  trente-sixième  heure,  ce  canal  simple 
et  cylindrique  éprouve  deux  étranglemens  qui  le  partagent 
en  trois  poches,  une  supérieure,  une  moyenne  et  une  infé¬ 
rieure.  Mais  a  dater  de  cette  époque  ,  il  s’applique  davantage 
an  côté  gauche,  et  se  courbe  d’abord  en  demi-cercle,  puis, 
vers  la  quarante-huitième  heure,  en  fer  à  cheval,  pendant 
que  ses  deux  extrémités  restent  à  la  même  place,  sans  éprou¬ 
ver  aucun  changement,  de  sorte  que  son  incurvation  et  sa 
saillie  au-dessus  de  la  surface  du  fœtus,  semblent  n’être  que 
les  résultats  immédiats  d’une  augmentation  de  longueur  qu’il 

♦ 


(  3ai  ) 

i  subie.  A  cette  époque  aussi  l'étranglement  disparaît ,  et  le 
:anai  reprend  un  diamètre  unitorme,  à  cela  près  toutefois 
jufil  conserve  toujours  plus  d'amplitude  au  milieu,  endroit 
dù  il  présente  la  courbure  la  plus  forte,  et  où  il  est  le  plus 
distant  du  corps. 

Jusqu’alors  on  ne  peut  lien  distinguer  qui  ait  rapporta  la 
partie  supérieure  du  cœur,  a  sa  continuation  et  à  sa  termi¬ 
naison.  Mais,  entre  la  cinquantième  et  la  soixantième  heures, 
après  que  le  canal  a  fait  un  tournant,  mai  a  propos  nié  par 
Haller ,  on  le  voit  manifestement  se  prolonger  en  une  artère 
ascendante.  Vers  la  soixantième  heure,  le  cœur  se  dilate  en 
quelques  endroits,  dans  les  intervalles  desquels  il  se  resserre 
et  se  rétrécit.  Ces  dilatations  sont  au  nombre  de  trois  :  i°  une 
inférieure,  plus  petite  et  ronde,  le  sac  veineux ;  2°  une 
moyenne,  plus  grande  et  de  forme  alongée ,  le  ventricule  ; 
3°  enfin,  une  supérieure,  arrondie,  le  bulbe  de  V aorte. 

Des  rétrécissemens  qui  séparent  ces  dilatations  se  forment 
dans  la  suite  des  canaux  qui  s’en  distinguent  par  leur  calibre 
bien  plus  petit,  de  sorte  que  le  ventricule  et  le  sac  veineux 
sont  unis  ensemble  par  le  canal  auriculaire  de  Haller,  tan¬ 
dis  que  le  ventricule  et  le  bulbe  de  l’aorte  le  sont  par  le  dé¬ 
troit  ( fretum ).  Du  bulbe  de  l’aorte,  un  mince  canal,  appelé 
bec  (  rostrum  )  par  Haller,  conduit  dans  deux  a  trois  petites 
branches,  qui  sont  les  racines  de  l’aorte,  et  ces  racines  s’abou¬ 
chent  immédiatement  avec  la  crosse  de  l’aorte  elle-même. 

Ces  rétrécissemens  du  cœur  disparaissent  peu  à  peu  ;  il  ne 
reste  bientôt  plus  aucune  trace  ni  du  rostrum ,  ni  d n  fre¬ 
tum.  Le  canal  auriculaire  rentre  lui- même  dans  le  ventricule 
vers  le  sixième  jour. 

En  se  renversant ,  sè  rétrécissant  par  places,  rétractant  et 
étendant  ses  parois,  ce  canal  devient  alors  le  cœnr  parfaite¬ 
ment  développé.  Il  serait  inutile  de  donner  ici.  une  descrip¬ 
tion  minutieuse  de  cette  métamorphose,  que  Haller  a  si  bien 
peinte,  et  dont  Malpighi  a  donné  des  figures  si  exactes  ,  qu’il 
reste  a  peine  quelque  chose  a  désirer  a  son  égard. 

XIII.  La  crosse  de  l’aorte,  formée  par  les  deux  ou  trois  pe¬ 
tits  troncs  qui  sortent  du  bulbe,  est  située  latéralement,  à 
côté  du  cœur,  puisque  ses  racines  montent  au-dessus  de  çet 
organe.  A  la  région  pvécordiale,  ce  tronc  simple  se  partage 
en  deux  vaisseaux  artériels  de  même  calibre,  qui  descendent 
parallèlement  l’un  a  l’autre  ,  des  deux  côtés  de  la  colonne 
!  et  nière,  jusqu’à  l'extrémité  caudale.  Au  milieu  de  sa  course, 

TOME  XIV.  2  1 


C  322  ) 

chacun  de  ces  vaisseaux  descendans,  qui  sont  les  artères  ilia¬ 
ques  de  l’animal  parfait,  fournit  latéralement,  et  a  l’angle 
droit,  l’aréole  vasculaire.  Arrivé  à  l’extrémité  caudale,  il  se 
partage  en  petites  branches,  qui  communiquent  directement 
avec  les  veines. 

Les  deux  veines  descendantes  de  l’aréole  vasculaire  s’intro¬ 
duisent  alors  immédiatement  dans  les  deux  ouvertures  laté¬ 
rales  que  l’extrémité  inférieure  du  canal  cardiaque  avait  pré¬ 
sentées  de  très-bonne  heure  déjà  en  dehors.  La  veine  ascen¬ 
dante  s’y  unit  aussi,  immédiatement  a  son  entrée  dans  le 
cœur.  Mais  par  les  progrès  de  l’accroissemeent  ,*les  deux  ou¬ 
vertures  veineuses  latérales  du  cœur  se  resserrent  à  tel  point 
qu’il  ne  reste  plus  qu’un  seul  orifice  pour  les  trois  veines,  et 
que  celles-ci  elles-mêmes  forment  un  petit  tronc  très-court 
avant  de  se  jeter  dans  le  cœur.  S’il  n’existe,  ce  qui  arrive 
rarement,  qu’une  seule  veine  descendante,  le  cœur  paraît 
aussi  n’avoir  qu'une  seule  ouverture  pour  recevoir  ce  vais¬ 
seau. 


On  peut  maintenant  se  faire  une  idée  claire  de  la  cir¬ 
culation. 

La  portion  artérielle  et  contractile  du  cœur  chasse  le  sang 
dans  l’aorte  avec  une  force  et  une  rapidité  incroyables.  La  se¬ 
cousse  qui  en  résulte  se  propage  promptement,  par  les  deux 
troncs  artériels,  de  l’aréole  vasculaire  dans  toutes  leurs  îa- 
unifications,  et  le  sang  se  trouve  poussé  au  loin.  Aussitôt  que 
îa  secousse  cesse,  quand  le  cœur  commence  a  se  dilater,  le 
sang  reste  tranquille  dans  les  grosses  artères,  tandis  qu’il  con¬ 
tinue  de  couler  uniformément  dans  les  petites  branches.  Blais 
les  dernières  ramifications  artérielles  versent  ce  fluide,  eu 
partie  dans  les  veinules,  qu’on  aperçoit  ici  très-manifeste¬ 
ment,  et  en  partie  dans  le  sinus  circulaire.  Le  sang  est  conti¬ 
nuellement  en  mouvement  dans  ce  sinus.  Des  deux  côtés  dix 
fœtus,  précisément  en  face  des  deux  troncs  artériels,  il. 
marche  dans  deux  directions  différentes  vers  le  point  où  nais¬ 
sent  les  deux  veines  :  or  il  pénètre  librement  dans  les  deux 
veines  descendantes,  tandis  qu’il  ne  parvient  dans  l'ascendante, 
qu’après  avoir  traversé  ses  brandies.  A  ces  troncs  veineux  se 
réunissent  aussi  les  branches  veineuses,  qui  tiennent  direc¬ 
tement  le  sang  des  artérioles.  Mais  comme  le  sang  n’est  poussé 
en  avant,  dans  les  grosses  artères ,  que  quand  la  partie  arté¬ 
rielle  du  cœur  se  contracte,  de. même  aussi  celui  que  contien¬ 
nent  les  gros  troncs  veineux  ne  marche  vers  cet  organe  que 
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juand  la  portion  veineuse  se  dilate ,  d’où  il  est  clair  que  îa 
jilatation  du  cœur  agit  réellement  comme  une  force  d’aUrac- 
ion  sur  le  sang.  Au  reste  ,  je  dois,  faire  observer  que  plus  les 
contractions  du  cœur  sont  vives,  plus  aussi  le  mouvement 
devient  uniforme  dans  tout  le  système  vasculaire ,  quoique 
toujours ,  même  lorsque  les  contractions  sont  le  plus  éner¬ 
giques,  on  voye  une  stase  momentanée  du  fluide  alterner 
avec  son  mouvement  par  saccades.  Lorsqu’au  contraire  le 
cœur  s’affaiblit ,  le  sang  entre  dans  un  mouvement  d’oscilla¬ 
tion  ,  jusqu’à  ce  qu’il  finisse  par  demeurer  tout  à  fait  en  repos. 
Mais  rien  ne  change  autant  la  direction  naturelle  de  ce 
fluide,  qu’une  lésion  accidentelle  de  la  membrane  vasculaire, 
parce  qu’alors  il  n’en  suit  plus  d’autre  que  celle  de  la  portion 
qui  coule  vers  l’endroit  de  la  lésion. 

Sed  mirum  non  est ,  quantum ,  etiamsi  OEdipusfiœrit , 
in  scrutandis  et  entendis  ovis  incubatis  qnis  decipi  possit , 
quasi  ova  scrutare  et  non  simili  errare  impossible  sit ,  dit 
Wolff,  et  malheureusement  il  a  donné  lui-même  nue  preuve 
de  la  vérité  de  cette  espèce  d’axiome  g  car  ce  qu’il  dit  au  su¬ 
jet  de  la  formation  et  du  rôle  des  vaisseaux  vi  tel  lins  est  tel¬ 
lement  éloigné  du  vrai ,  qu’on  se  sent  porté  a  croire  qu’en 
l’écrivant  il  n’a  cédé  ici  qu’a  son  imagination,  sans  interro¬ 


ger  le  moins  du  monde  la  nature. 


Au  contraire  ,  Spallanzani  s’est  exprimé  a  cet  égard  d’une 
manière  aussi  claire  que  précise  et  conforme  a  la  nature,  de 
sorte  qu’on  ne  saurait  concevoir  comment  on  a  pu  négliger 
autant  cette  découverte  jusqu’aujourd'hui. 

Le  phénomène  de  la  circulation  est  une  si  grande  merveille, 
que  j’invite  tous  ceux  qui  ont  du  goût  pour  l’étude  de  la  na¬ 
ture,  a  ne  pas  négliger  l'occasion  que  l’œuf  couvé  fournit 
de  se  procurer  la  jouissance  d’un  spectacle  si  magnifique, 
d’autant  plusque  l’expérience  m’a  convaincu  qu’on  ne  saurait 
rien  dire  de  précis  sur  la  nature  et  même  sur  la  distribution 
des  vaisseaux  vitellins,  quand  on  n’en  a  point  vu  la  circula¬ 
tion  elle-même.  C’est  de  cette  manière  aussi  que  Spallanzani 
parvint  a  saisir  la  vérité.  Il  faut ,  pour  voir  les  objets  en  ques¬ 
tion,  ouvrir  dans  i’eau  chaude  un  œuf  qui  a  supporté  trois 
jours  d’incubation  ,  examiner  rapidement  le  blastoderme 
placé  sur  une  plaque  de  verre  un  peu  concave,  avec  le  se¬ 
cours  d’un  miseroscope  composé  a  large  foyer,  et  entretenir 
le  mouvement  du  sang  par  1  instillation  4e  l’eau  chaude. 

XIV.  Tandis  que  s’opère  le  développement  du  système 


2  T  . 


(  34  ) 

sanguin  ?  qui  exige  a  peu  près  soixante  heures,  depuis  happa* 
rhum  des  îles  jusqu’à  celle  des  deux  troncs  veineux  latéraux, 
le  jaune  subit  aussi  un  changement  notable.  Il  se  dissout,  de¬ 
vient  fluide,  ne  se  concrète  plus  lorsqu’on  le  fait  chauffer,  perd 
sa  couleur  jaune  ,  et  prend  une  teinte  d’un  blanc  grisâtre.  Le 
noyau  de  la  cicatricule  et  les  cercles  concentriques  (  halones) 
disparaissent  aussi.  Au  reste  ce  changement  n’arrive  que  la 
où  le  blastoderme  le  couvre,  et  ne  se  propage  dans  le  reste 
de  son  étendue  qu’à  proportion  de  l’accroissement  que  prend 
cette  membrane.  Voilà  pourquoi  il  commence  à  la  surface  du 
jaune,  s’étend  peu  à  peu  vers  le  milieu  de  ce  corps,  et  le 
convertit,  suivant  Gruithnisen,  en  un  fluide  absolument 
semblable  à  du  lait,  phénomènes  qui  prouvent  clairement- 
que  sa  dissolution  n’est  pas  le  résultat  immédiat  de  l’action 
de  la  chaleur,  mais  dépend  d’un  rapport  dynamique  entre 
le  jaune  et  le  blastoderme,  et  que  ce  changement  ne  ré¬ 
sulte  pas  non  plus,  comme  le  prétend  Léveillé,  de  l’absorp¬ 
tion  du  blanc  au  moyen  des  clialazes. 

Si  la  membrane  vitelline  était  déjà  mince  et  transparente 
au-dessus  de  la  cicatricule  ,  avant  rincubation  ,  elle  le'devient 
ensuite  toujours  de  plus  en  plus,  et  se  rapproche  d’une  dis¬ 
solution  complète,  afin  de  faire  place  à  une  nouvelle  mem¬ 
brane.  En  même  temps  qu’elle  disparaissent  les  clialazes,  qui 
n’en  sont  qu’une  portion  repliée  et  torse  sur  elle-même. 

XV.  11  se  passe  a  l’extrémité  caudale  de  l’embryon  un 
phénomène  à  peu  près  semblable  à  celui  dont  la  formation 
de  l'oesophage  est  le  résultat  à  l’extrémité  opposée.  Quelques 
heures  ,  en  effet ,  après  que  l’œsophage  s’est  décidément 
formé,  on  aperçoit  à  l’extrémité  caudale  un  repli  qui  lui  res¬ 
semble,  mais  qui  en  diffère  cependant  pour  l’étendue  et  pour 
ia  forme.  Le  blastoderme  se  replie  de  bas  en  haut,  et  des 
deux  côtés,  au-dessous  de  l’extrémité  en  forme  de  lancette 
de  la  moelle  épinière ,  et  produit  également  de  cette  manière 
un  petit  sac  infundibuliforme  fermé  par  le  bas ,  dont  la  mem¬ 
brane  extérieure,  c’est-  à-dire  la  couche  séreuse,  forme  ie  ru¬ 
diment  du  bassin  ,  tandis  que  l’interne,  ou  la  couche  vascu¬ 
laire,  de  concert  avec  la  couche  muqueuse,  constitue  le 
rectum  enfermé  par  l’autre.  Les  extrémités  des  parties  laté¬ 
rales  de  ce  tube  se  prolongent,  en  manière  de  plis,  vers 
l’extrémité  supérieure  du  fœtus,  où,  au  bout  de  quelque 
temps,  elles  s’uiHssjent  avec  les  plis  qui  descendent  du  haut, 
c’est-à-dire  avec  ceux  qui  terminent  l’œsophage,  et  renferment 
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linsi  entre  deux  lignes  paraboliques  le  fœtus ,  qui  est  encore 
) n vert  en  devant.. 

C’est  ainsi  que  le  rudiment  des  intestins  et  du  corps  s’offre 
maintenant  a  nous  sous  la  forme  de  plis,  dont  nous  aperce¬ 
rons,  de  chaque  côté  du  fœtus,  deux  paires,’ qui  s’unissent 
en  haut  et  en  bas  par  arcades  -  mais,  comme  le  blastoderme 
était  composé  de  trois  couches,  chacune  cle  celles-ci  marche 
maintenant  vers  son  but  propre  ;  ainsi  la  couche  séreuse  ex¬ 
terne  produit  ia  paroi  extérieure  du  corps,  la  poitrine,  le 
ventre,  le  bassin ,  et  Tamnios  proprement  dit;  ia  tôle  s’était 
déjà  formée  plus  tôt,  comme  nous  avons  vu  ;  ies  deux  autres 
feuillets  du  blastoderme  donnent  naissance  de  la  même  ma¬ 
nière  aux  intestins  et  au  mésentère. 

Je  dois  avouer  franchement  que  mes  observations  ne  m’ont 
pas  mis  a  même  de  suivre  la  formation  du  canal  intestinal 
depuis  son  origine  jusqu’à  son  état  parfait,  avec  assez  de 
précision  pour  pouvoir  affirmer  que  la  membrane  séreuse  est 
la  seule  qui  prenne  part  a  cette  formation  aux  diverses  épo¬ 
ques.  Cependant,  la  suite  démontre  presque  rigoureusement 
que  cette  opinion  n’est  pas  dénuée  de  fondement,  puisqu’au 
sixième,  au  septième  jour,  ou,  en  un  mot,  quand  le  canal 
intestinal  est  formé,  on  voit  clairement  les  vaisseaux  de  la 
membrane  vasculaire  passer  sur  le  rectum,  sans  pénétrer  dans 
ses  parois,  et  s’enfoncer  directement  dans  les  lamelles  du  mé¬ 
sentère,  qui  sont  un  prolongement  de  la  memhane  vasculaire. 
Je  fais  pan  ici  de  mes  observations  relativement  a  la  forma¬ 
tion  du  canal  intestinal  ;  elles  diffèrent,  a  certains  égarcfl,  des. 
résultats  obtenus  par  Wolff. 

Nous  avons  vu  que  le  rectum  et  l’œsophage  représentaient 
deux  entonnoirs,  fermés  d’un  côté,  ouverts  de  l’autre,  et 
opposés  l’un  à  l’autre.  Ces  deux  entonnoirs  sont  situés  immé¬ 
diatement  à  la  surface  inférieure  des  plis  primitifs  fermés, 
parce  que  la  membrane  vasculaire  et  la  membrane  séreuse, 
auxquelles  ils  sont  redevables  de  leur  formation,  couvrent 
immédiatement  la  colonne  vertébrale.  Aussitôt  qu’ils  com¬ 
mencent  à  s’éloigner  peu  a  peu  de#celte  dernière,  et  leur 
fente,  d’abord  très-grande,  à  se  boucher,  on  observe  fa  même 
réunion,  le  même  rétrécissement,  dans  la  membrane  qui  les 
unit,  et  qui  s’offre  alors  sous  l’aspect  de  deux  lames,  situées 
l’une  à  côté  de  l’autre,  dont  les  bords  ,  se  collant  ensemble 
au  troisième  jour,  forment  le  mésentère.  Le  rebord  produii 
par  celle  adhérence  est  ce  crue  Wolff  a  appelé  le  raphé  " 
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V intestin  moyen ,  parce  qu’outre  lui,  et  les  plis.,  tant  ceux 
qui  descendent  de  la  fossette  cardiaque,  que  ceux  qui  mon¬ 
tent  de  la  gaine  caudale,  on  aperçoit  Fimeâtin  moyen  ,  alors 
ouvert ,  qui,  presque  entièrement  fermé  bientôt  après,  c’est- 
à-dire  a  l'a  fin  du  quatrième  jour,  ou  au  commencement  du 
cinquième,  ne  tient  plus  au  jaune  que  par  le  canal  viteilo- 
intestinal. 


XVI.  Quand  des  plis  primitifs  se  sont  réfléchis,  et  que  le 
repli  céphalique  s’est  formé,  on  peut  aisément  glisser  de  haut 
en  has  une  sonde  entre  ce  dernier  et  le  cœur ,  qui  se  forme  au- 
dessous  ,  pousser  l 'instrument  jusqu’à  la  région  de  la  fossette 
cardiaque.," et  soulever  la  tête,  qui  repose  sur  cette  région  ; 
on  ne  peut  toutefois  la  soulever  qu’en  partie  ,  attendu  que 
les  portions  de  plis  qui  descendent  de  ses  parties  latérales  la 
retiennent  un  peu  ;  mais,  peu  de  temps  après,  il  paraît  une 
formation  nouvelle  qui  obstrue  le  passage,  et  qui  ne  permet; 
plus  a  la  sonde  de  pénétrer,  au  moins  sans  de  grandes  diffi¬ 
cultés. 


En  effet,  il  s’est  formé,  dans  la  portion  du  repli  cépha¬ 
lique  qui  fait  saillie  au-dessus  delà  tête  du  fœtus,  une  petite 
fosse,  aux  bords  de  laquelle  le  feuillet  séreux  ne  tarde  pas  a 
s’élever  en  manière  de  pli,  puis  tombe,  en  forme  de  capu¬ 
chon,  sur  le  derrière  de  la  tête.  Un  peu  plus  tard  ,  un  capu¬ 
chon  semblable,  mais  plus  petit,  se  forme  sur  {extrémité 
caudale  du  fœtus  ,  à  partir  du  bord  du  rudiment  du  bassin» 
Les  deux  capuchons  se  terminent,  des  deux  côtés  du  fœtus, 
par  deux  piliers  latéraux.  En  se  confondant  ensemble,  les 
piliers  supérieurs  et  inférieurs  produisent  deux  plis  latéraux 
le  long  du  dos;  tout  cela  se  passe  d’une  manière  très-ressem¬ 
blante  à  celle  que  j’ai  décrite  plus  haut;  seulement  ici  ,  le 
développement  est  tourné  tout  entier  en  dehors,  et  s’opère 

i  t  /  i 


sur  le  dos  de  l’embryon  ,  tandis  que  celui  dont  j’ai  donné 


précédemment  la  description,  se  passait  dans  son  ventre,  et 
que  les  plis  étaient  tournés  vers  le  jaune  ;  de  même  aussi  que, 
dans  le  cas  précédent,  toutes  les  lamelles  d.u  blastoderme 
contribuent  d’abord  à*cette  formation,  jusqu’à  ce  que  le 
feuillet  séreux  soit  en  état  de  suffire  seul  à  l’opération. 

De  cette  manière ,  le  fœtus  arrive  à  être  logé  dans  une 
fosse  obion’gue,  qui  finit  par  l’envelopper  comme  un  sac,  ses 
Lords  venant  a  s’étendre  et  à  se  réunir.  Cette  enveloppe  est 
l’anmios,  qui ,  dans  son  origine,  étant  un  repli,  se  trouvait 
formé  de  deux  feuillets. 
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La  mamère  dont  les  plis  qui  composent  l’a  moi  os  se  former!  i 
pour  constituer  une  enveloppe  semblable  a  un  sac,  est  tout 
a  fait  particulière.  L’occlusion  s’opère  à  la  voûte,  par  le 
moyeu  des  plis  latéraux,  dont  les  bords  s’unissent  et  se 
confondent*  mais  cette  adhésion  commence  eu  haut,  d’une 
manière  insensible,  au  bord  du  capuchon  céphalique ,  et  s’é¬ 
tend  peu  à  peu  eu  bas  vers  le  bord  du  capuchon  caudal  ,  d’oit 
résulte  le  long  du  dos  un  raphé  ou  une  suture  qui  rétrécît 
l’ouverture  de  la  cavité  amniotique ,  a  mesure  qu’elle  se  pro¬ 
longe,  et  finit  parla  fermer  entièrement  vers  ht  quatre-vingt- 
seizième  heure  a  peu  près. 

Cette  occlusion  est  accompagnée  d’une  métamorphose  par¬ 
ticulière  des  deux  feuillets  de  i’amnios.  Taudis  que  le  feuillet 
inférieur,  auquel  je  donnerai,  avec  Wolff,  le  nom  de  vrai 
amnios ,  forme  un  sac  rempli  d’eau  ,  qui  enveloppe  ie  fœtus 
jusqu’au  bas-ventre,  endroit,  où  ,  se  continuant  avec  la  peau 
de  ce  dernier,  il  représente  Se  large  anneau  ombilical,  le 
feuillet  extérieur  ,  que  j’appelle  faux  amnios,  sachant  Lieu 
toutefois  que  Wolff  désignait  autre  chose  sous  ce  nom  ,  ce 
feuillet  arrive  à  un  état  d’indépendance  qui  le  rendrait  tout 
à  fait  méconnaissable,  si  ou  n’en  suivait  point  l’origine  pas 
à  pas.  Excepté  l’endroit  où  la  suture  se  termine,  et  où  il 
demeure  toujours  adhérent ,  il  s’éloigne  du  véritable  amnios 
sous-jacent ,  s’étend  sur  le  fœtus  renfermé  dans  ce  dernier  ,  er. 
s’-alonge  jusqu’à  l’extrême  Lord  du  blastoderme.  C’est  ainsi 
•qu’il  remplacera  membrane  vitelline  qui  a  disparu,  et  pour 
laquelle  on  pourrait  le  prendre,  ainsi  que  l’ont  réellement  fait 
tous  les  anciens  naturalistes,  en  particulier  Tredern ,  qui, 
bien  qu’avant  donné  mie  figure  très-exacte  des  objets  ,  crut 
cependant  que  lamnios  devient,  adhérent  à  la  membrane  vi¬ 
telline. 

XVII.  Dès  que  le  véritable  amnios,  qui  entoure  le  fœtus 
en  manière  de  vessie,  a  atteint  presque  toute  sa  perfection, 
que  la  formation  du  canal  intestinal  a  fait  assez  de  progrès 
pour  qu’on  reconnaisse  aisément  l’œsophage  et  le  rectum,  et 
que  le  mésentère  est  formé  ,  une  nouvelle  vessie,  le  cîiorion  , 
se  développe  de  la  partie  inférieure  du  fœtus.  Le  chorion  naît 
de  ia  paroi  antérieure  du  rectum,  à  son  union  avec  le  cloaque, 
sous  la  forme  d’une  vessie  oblongue,  rétrécie  dans  son  milieu , 
et  partagée  ainsi  en  deux  moitiés ,  dont  ia  capacité  n’est  pas. 
la  même.  I  a  plus  petite  moitié  repose  immédiatement  sur  le 
rectum  )  mais  la  plus  grosse,  qui  semble  tenir  a  un  mines 
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pédicule,  se  montre,  a  l'extrémité  inférieure  du  fœtus* 
entre  le  vrai  et  le  faux  aranios  d'une  part  et  le  blastoderme 
de  l’autre.  Lors  de  sa  première  apparition,  elle  a  le  volume 
d’une  lentille,  et  est  pleine  d'un  fluide  limpide;  elle  aug¬ 
mente  rapidement  de  volume ,  dépasse  le  véritable  amnios , 
et  se  place  dans  l'espace  qui  existe  entre  le  faux  amnios  et  le 
blastoderme. 


Le  faux  amnios  qui,  a  cette  époque,  s’est  presqu'entîère- 
ment  détaché  du  véritable,  trouve  un  nouveau  point  d'at¬ 
tache  dans  le  chorion  qui  vient  de  se  former,  contracte  des 
adhérences  avec  lui,  et  paraît  ainsi  être  la  source  de  la  sin^ 
gulière  erreur  qu'on  a  commise  en  disant  que  la  vessie  dit 
chorion  doit  être  considérée  comme  formée  de  deux  mem¬ 
branes  ,  dont  l'intérieure  est  une  allantoïde.  Je  puis  assurer 
qu’il  n'y  a  point  d'allantoïde  dans  l'œuf,  a  moins  qu’on  ne 
veuille,  comme  l’a  fait  Oken,  rapporter  ie  chorion  des  oi¬ 
seaux  a  l’allantoïde  des  mammifères.  Hors  de  cela,  on  ne 
trouve  pas  d’aliantoïde  dans  l’œuf  des  oiseaux,  ni  par  consé¬ 
quent  non  plus  d’ouraque  conduisant  au  cloaque.  Il  suit  de 
là  que  la  bursa  F  ah  rie  ii ,  qui  n'a  rien  absolument  de  com¬ 
mun  avec  le  chorion,  mais  qui  se  développe  d’une  manière 
tout  a  fait  indépendante*  n'est  point  un  débris  ou  un  résidu 
de  l’ouraque. 

L'adhérence  du  chorion  avec  le  faux  amnios  commence 
dans  un  point,  et  s’étend  peu  a  peu  a  toute  la  surface  de  la 
vessie,  de  sorte  que  les  deux  membranes  finissent  par  n'en 
plus  former  qu’une  seule. 

Alors  ie  chorion  change  de  forme.  .Confondu  avec  le  faux 
amnios  ,  il  sort  de  l'espace  étroit  qui  sépare  l’amnios  du  blas¬ 
toderme  ,  pour  entourer  les  enveloppes  du  fœtus  et  le* jaune, 
et  s'appliquer  de  cette  manière  à  la  face  interne  de  la  coquille, 
ïl  n’y*a  qu’une  portion  de  cette  dernière  à  laquelle  il  ne  s’ap¬ 
plique  pas  ;  elle  se  trouve  au  petit  bout  de  l’œuf,  endroit  où, 
jusqu’au  dernier  jour  de  l'incubation,  on  rencontre  un  peu 
de  blanc  épaissi. 

Les  vaisseaux  ombilicaux,  que  tout  le  monde  connaît,  et 
dont  Blumenbach  et  autres  ont  donné  de  si  bonnes  figures, 
se  répandent  sur  le  chorion. 

Encore  un  mot  sur  le  ligament  vitello- in testinal ,  qui  fait 
l'objet  du  Mémoire  de  LévAllé,  si  riche  en  erreurs.  Ce  liga¬ 
ment  se  trouve  le  long  du  conduit  vitello-in testinal ,  avec  le¬ 
quel  il  est  probable  que  Léveiüé  l'a  confondu.  11  se  porte  du 
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blastoderme  a  l’ananios  ,  et  il  m’a  paru  devoir  naissance  a  une 
veine  oblitérée. 


Note  sur  le  goitre  ;  par  le  docteur  Joseph  Schneider  > 

Conseiller  de  V électeur  de  Hesse  ,  et  Médecin  à  Fulde. 

Le  goitre  ( bronchocèle ,  trcicheocele ,  traclielopliyma  stru« 
mosum )  est  une  tumeur  froide,  chronique,  et  peu  ou  point 
douloureuse ,  qui  se  manifeste  à  la  partie  antérieure  du  cou  , 
principalement  dans  la  région  de  la  thyroïde.  Quelquefois 
cette  tumeur  est  molle  ;  elle  a  une  large  base  immobile,  de 
dimension  ,  de  figure  et  de  densité  variables  ,  et  forme 
comme  une  sorte  de  sac  au-devant  du  cou.  Plus  elle  est  an¬ 
cienne,  plus  sa  consistance  devient  grande  et  se  rapproche 
de  celle  d’uü  tissu  charnu.  Par  ses  progrès  croissans,  elle 
gêne  la  respiration  ,  la  déglutition  ,  et  même  enfin  les  mou- 
vemens  du  cou  ,  phénomènes  qui  ne  dépendent  ni  du  goitre 
lui-même  ,  ni  des  muscles  1 . 

Le  vrai  goitre  ( struma  ver  a ,  botium )  a  son  siège  soit 
dans  la  thyroïde,  soit  dans  d’autres  glandes  de  cette  région, 
qui  sont  tuméfiées  ,  mais  non  endurcies,  ou  bien  il  l’a  dans 
le  tissu  cellulaire  et  les  parties  sous-jacentes  ( struma  cella 
losa ),  gui  sont  en  partie  épaissis,  en  partie  aussi  imprégnés 
d’une  matière  gélatineuse,  sans  qu’alors  on  observe  la  moindre 
tuméfaction  dans  les  glandes,  qui  sont,  au  contraire,  plutôt 
atrophiées  que  gonflées.  Quelquefois  toutes  ces  parties  sont 
attaquées  à  la  fois ,  et  souvent  elles  dégénèrent  en  une  masse 
carniforme  ( struma  carnosa ,  sarcomatica ).  Le  goitre  ne  s’é¬ 
tablit  pas  toujours  précisément  a  l’endroit  de  la  thyroïde; 
mais  il  se  porte  ordinairement  de  l’un  ou  de  l’autre  côté,  et 
s’étend,  en  effet,  tantôt  depuis  la  trachée-artère  jusqu’à 
l’angle  de  la  mâchoire,  tantôt  d’une  oreille  à  l’autre,  et  de¬ 
puis  le  sternum  jusqu’au  menton.  Quelquefois  il  est  congé- 
nial  ou  héréditaire.  On  le  rencontre  plus  particulièrement 
chez  les  adultes,  où  il  se  développe  souvent  d’une  manière 
accidentelle,  et  même  soudaine,  comme  par  exemple  quand 
il  dépend  d’une  cause  mécanique.  On  l’observe  le  plus  fré¬ 
quemment  chez  les  gens  de  la  dernière  classe  du  peuple  ,  et 

1  Voyez,  relativement  aux  diverses  espèces  de  goitre  et  à  leurs 
différences  pathologiques ,  le  Traité  de  M.  Walllier  (Landshut, 
iSty.  In-8°.). 
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particuIièremefU  chez  les  individus  du  sexe  féminin.  11  est  en¬ 
démique  dans  certains  contrées,  telles  que  les  Alpes  et  au» 
très  pays  montagneux.  La  tumeur  est  d'autant  moins  circons¬ 
crite,  qu'elle  occupe  davantage  le  tissu  cellulaire  et  les  alen¬ 
tours  des  glandes.  Elle  est,  proportion  gardée,  très-pesante, 
et  d'abord  molle,  mobile,  sans  changement  de  couleur  a  la 
peau,  sans  douleurs  ,  aiongée;  elle  cède  à  fa  pression  ;  on 
peut  la  comprimer  £  souvent  elle  paraît  être  en  quelque  sorte 
élastique ,  comme  si  elle  contenait  de  l’air  ou  un  fluide, 
quoiqu'on  n'y  aperçoive  cependant  pas  de  fluctuation,  ou 
bien  die  paraît  ^  au  toucher,  inégale  comme  une  production 
fongueuse  (, struma  fungosa) ,  ce  qui  a  surtout  lieu  quand 
elle  provient  d'ur»  épanchement  de  matière  lymphatique.  Par 
la  suite  ,  die  devient  plus  dure,  et  en  quelque  sorte  cartila¬ 
gineuse  j  mass  cela  n'a riive  communément  qu'en  quelques 
endroits ,  la  tumeur  restant  molle  dans  les  autres  points,  où 
se  fout  souvent  sentir  des  douleurs  lancinantes.  En  grossissant, 
il  lui  arrive  quelquefois  de  prendre  une  teinte  cuivrée,  ou 
rouge-noirâtre,  et  de  devenir  variqueuse  ;  les  veines  du  cou 
se  gonflent,  et  le  voisinage  des  carotides  produit  des  pul¬ 
sations.  Indépendamment  de  la  courte  haleine  et  de  la  dys¬ 
phagie,  il  survient  souvent  aussi  de  la  céphalalgie,  de  la 
rougeur  et  du  gonflement  à  la  face,  des  vertiges,  une  dimi¬ 
nution  notable  de  la  faculté  sensitive,  etc.  Au  reste,  le  goitre 
constitue  un  mal  purement  local,  qui  n’est  ni  altéré,  ni  ag¬ 
gravé  par  aucune  autre  maladie,  qui  très-rarement  devient 
le  siège  d’une  inflammation,  suivie  de  suppuration,  et  qui, 
plus  rarement  encore,  passe  â  l’état  cancéreux  l, 

1  Voyez  S  en  mal  z ,  Tersuch  eincr  mediciniscfi-chirurgischen  Diagno - 
slik.  Troisième  édition.  Dresde  ,  1816  ;  p.  8p  —  On  a  des  exemples  de 
goitres  qui  pendaient  jusque  sur  la  poitrine,  et  même  jusqu’au  nom¬ 
bril.  Comparez  Giraud  ,  Loupiologie ,  ou  Traité  des  tumeurs  connues 
sous  le  nom  de  loupes.  Londres,  1778,  p.  108. 'Noël,  Précis  sur  la  na¬ 
ture  des  maladies  produites  par  le. vice  des  humeurs  lymphatiques.  Paris, 

1  rrjq  •  p_  jog.  —  J’ai  vu  un  vieux  marin  périr  suffoqué  par  un  goitre 
énorme ,  qui  pendait,  de  toutes  parts  :  le  corps  fut  ou\  ert ,  et  on  trou  va 
que  la  tumeur  pesait  quatorze  jivres.  —  Voyez  Gaut,ieri,  Tyrolen - 
sium,  Carinthiorum  ô'tiriorumque  struma.  Vienne,  1 yg4-  Cet  écrivain 
décrit  non-seulement  le  volume  des  goitres,  mais  encore  les  incom¬ 
modités  qu’ils  occasionent,  et  la  tuméfaction  anormale  de  la  thy¬ 
roïde,  —  Quant  h  ce  que  le  goitre  est  endémique  dans  beaucoup  de 
contrées,  voyez  Fodjéré,  Essai  sur  le  goitre  et  le  crétinage.  Turin, 
17Q2  5  p.  55.  Prosser,  Account  ofthe  bronchocèle  or  gutturine.  i  796; 
p.  5q.  Barton  ,  Memoirs  concerning  the  diseuse  of  goitre  and  il  prcvails 
ai  différent  parts  of  IV .  America.  Philadelphie  ,  ]  800.  —  Comparez  aussi 
N  jii/iior  ,  dans  la  Mcdkimsùhe  National- ZdHung ,  Supplemenlbund , 
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Le  bronchocèle,  proprement  dît  ( bronchocèle  vera ,  tra~ 
cheocele ,  lie  y  nia  gulturalis  colli ,  strunia  herniosa  ,  /?ro- 
lapsus  tracheæ )  est  fort  rare.  Il  dépend  de  l’accroissement 
de  ia  membrane  bronchique,  de  sa  procidence  entre  deux 
arceaux  de  la  trachée  ,  qui  s’écartent  Fun  de  l’autre  quand  on 
éternue,  tousse  et  rit  trop  fort,  ou  dans  d’autres  violens  ef¬ 
forts  semblables  ;  il  peut  aussi  résulter  de  la  dilatation  des 
arceaux  eux -mêmes.  On  voit  se  former  une  tumeur  d’abord 
fort  petite,  qui  fait  lentement  des  progrès,  qui  contient  or¬ 
dinairement  de  Pair,  et  qui  augmente  quand  l’individu  re¬ 
tient  son  haleine,  ou  fait  une  inspiration  profonde.  Elle  a 
toujours  son  siège  en  devant,  sur  la  ligne  médiane 3  jamais 
on  ne  Fobserve  sur  les  parties  latérales  de  ia  trachée;  el'e  est 
légère,  molle,  mobile,  élastique,  sans  fluctuation,  indo¬ 
lente,  sans  couleur  et  circonscrite.  Une  légère  compression  la 
fait  disparaître  et  rentrer  ;  mais  elle  reparaît  aussitôt  cu’011 
cesse  d’agir  sur  elle.  La  plupart  du  temps  elle  ne  cause  point 
de  gêne,  surtout  quand  les  organes  respiratoires  sont  intacts  : 
le  malade  grasseye  un  peu,  et  si  011  lui  fait  prononcer  plu¬ 
sieurs  fois  de  suite  la  lettre  R  ,  en  appuyant  doucement  deux 
doigts  sur  la  tumeur,  on  sent  une  sorte  de  résonance  dans 
celte  dernière.  Quelquefois  la  membrane  bronchique  se  dé¬ 
chire,  comme  par  exemple  chez  les  femmes  en  travail,  ou 
Lien  elle  éprouve  de  toute  autre  manière  une  solution  decon- 


'cedulaire,  soit  dans  la  thyroïde. 


Le  goîlre  sanguin  ( strurna  menstrualis)  est  un  gonflement 
de  la  thyroïde  causé  par  la  dilatation  des  vaisseaux  sanguins, 
qui  se  manifeste  avant  l’invasion  ou  pendant  les  désordres  de 
la  menstruation,  quelquefois  aussi  durant  le  cours  de  la  gros¬ 
sesse,  et  qui  disparaît  avec  la  cause  d’où  il  provient. 

Plusieurs  organes  glanduleux,  dit  M.  Formey,  sont  encore 
inconnus  jusqu’à  ce  jour,  sous  le  rapport  des  usages  qu’ils 
remplissent  dans  l’économie  animale,  et  de  Finfluence  qu’ils 
y  exercent  ;  telles  sont  la  thyroïde  ,  les  capsules  surrénales, 
ia  rate ,  etc. 

Comme  nos  connaissances,  relativement  à  la  physiologie 
de  ces  organes,  se  réduisent  presqu’a  rien,  on  conçoit  sans 

j  798.  Gmelïn,  Reise  durch  Sibérien  ,  loin.  II  ,  p.  ?,8a.  Joiidan,  Diss. 
inuui mèdico-  chirurgien  de  slninui.  Yv  i c n u i  ;c  iî  ,  Ideen  zur  Diygnostik  t 
loin.  I ,  j>.  101. 
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peine  pourquoi  nous  avons  encore  si  peu  de  lumières  sur 
leurs  diffère  ns  états  pathologiques.  Ce  qu’il  nous  est  permis 
de  conjecturer  a  cet  égard,  c'est  que  ces  organes  ont,  par 
l’intermède  du  sang  et  de  sa  circulation  ,  une  connexion  im¬ 
médiale,  mais  de  nature  encore  inconnue,  avec  les  fonctions 
de  ceux  que  des  liens  organiques  unissent  étroitement  a  eux. 
La  physiologie  n’est  pas  encore  assez  avancée  pour  pouvoir 
expliquer  la  nature  et  le  but  de  cette  connexion. 

À  1  egard  de  la  thyroïde ,  nous  savons ,  par  les  recherches 
de  J. -F.  Meckei  et  de  quelques  autres  anatomistes,  qu’elle 
n’existe  que  dans  les  mammifères  ;  que  quand  on  fait  des 
efforts  pour  respirer,  l’air  peut  passer  de  la  trachée-artère 
dans  son  intérieur;  qu’elle  est  composée  de  petits  corps  gra¬ 
nuleux  qui  n’ont  point  de  conduits  excréteurs ,  et  qui  contien¬ 
nent  un  fluide  coloré,  tantôt  clair  et  tantôt  opaque;  qu’elle 
est  proportionnellement  plus  volumineuse  chez  l’homme  que 
dans  aucun  autre  animal,  et  dans  le  fœtus,  comme  dans  l’en¬ 
fance,  que  dans  Ses  périodes  subséquentes  de  la  vie;  qu’elle 
reçoit  un  grand  nombre  de  vaisseaux  lymphatiques  et  des 
artères  considérables;  enfin,  que  ses  veines  s’abouchent  dans 
la  veine  cave ,  et  qu’ajnsi  une  grande  quantité  de  sang  arté¬ 
riel  se  trouve  promptement  convertie  en  sang  veineux  par 
cette  voie.  La  thyroïde  reçoit  quelques  petits  filets  des  nerfs 
récurrens,  et  l’on  y  aperçoit  quelquefois,  chez  les  sujets 
musculeux,  des  libres  charnues,  qui  s’étendent  du  bord  in¬ 
férieur  du  corps  de  l’hyoïde  a  la  face  antérieure  de  ce  gan¬ 
glion,  endroit  où  elles  s’étalent  ( musculus  glandai  ce  thyroï¬ 
de  œ  *). 

Voila  tout  ce  que  nous  savons  sur  le  compte  de  la  thyroïde. 
C’en  est  assez  pour  conclure  qu’on  11e  peut  pas  la  mettre  au 
nombre  des  glandes,  puisqu’elle  n’a  point  de  conduit  excré¬ 
teur,  puisqu’il  est  impossible  de  démontrer  qu’un  fluide  par¬ 
ticulier  soit  sécrété  par  elle  avec  les  nombreux  matériaux 
qu’elle  reçoit. 

Les  gonflemens  de  la  thyroïde,  qu’on  désigne  sous  le  nom 
de  goitre  (, strurha ),  sont  connus  généralement  et  depuis  long¬ 
temps.  La  maladie  consiste  en  une  augmentation  de  la  nutri¬ 
tion  de  l’organe ,  d’où  il  résulte  que  les  diverses  parties  de 

1  Autenr-Ieth  ,  HandbucJi  (1er  çmpirischen  menschlichen  Physiolo¬ 
gie  ,  lom.  ï,  §.  459.  —  Hilueeïiandt  ,  Lehrbuch  cler  Anatomie  des 
Menschen,  lom.  i II  ,  §.  1898. 
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celui-ci  deviennent  beaucoup  plus  apparentes,  qu’elkâ  aug¬ 
mentent  de  consistance,  quelles  prennent  une  teinte  plus 
foncée,  qu’elles  sont  imbibées  d’une  plus  grande  quantité  de 
sucs,  et  qu’elles  renferment,  dans  de  petits  sacs  membra¬ 
neux  ^  une  humeur  visqueuse  et  muqueuse  plus  abondante 
que  dans  l’état  normal.  C’est  a  tort  que  les  anciens  médecins 
ont  donné  à  cette  affection  locale  le  nom  de  bronchocèle  ou 
hernia  gutturis ,  dans  la  persuasion  où  ils  étaient  que  le  gon¬ 
flement  des  parois  extérieures  de  la  trachée-artère  produit 
une  élévation  visible  de  la  thyroïde.  Il  y  a  déjà  long-temps 
qu’on  a  réfuté  cette  erreur,  et  démontré  sans  réplique  que  le 
goitre  n’est  autre  chose  qu’une  augmentation  morbide  du  pa¬ 
renchyme  thyroïdien.  Tantôt  la  masse  de  l’organe  paraît  être 
accrue  toute  entière  ;  tantôt  l’augmentation  se  borne  a  quel¬ 
ques-unes  de  ses  parties  ;  souvent  il  n’y  a  que  la  portion 
moyenne  qui  soit  gonflée;  enfin,  dans  bien  des  cas,  ce  sont 
quelques  lobules  de  l’an  ou  de  l’autre  côté  qui  font  saillie. 

La  cause  prochaine  du  goître  paraît  tenir  a  la  congestion  , 
à  la  coagulation  des  humeurs  lymphatiques  dans  la  thyroïde, 
et  au  changement  d’organisation  qui  en  résulte. 

Suivant  Knebel ,  indépendamment  de  l’opportunité  et  de 
l’hérédité,  une  disposition  générale  du  corps  à  l’asthénie  1 
doit  être  regardée  comme  la  cause  prochaine  du  goître. 
M.  Fodéré  admet,  pour  cause  prochaine,  l’action  immédiate 
d’une  atmosphère  humide,  laquelle,  suivant  lui,  relâche  le 
tissu.de  la  thyroïde,  d’où  résulte  l’obstruction  des  conduits 
mucifères,  qui  se  terminent  dans  le  larynx  ou  la  trachée- 
artère  2.  M.  de  Humboidt  n’est  point  non  plus  éloigné  d’at¬ 
tribuer  le  goître  et  le  crétinisme  a  la  chaleur  humide,  qui 
provient  de  la  réflexion  des  rayons  solaires  par  les  rochers  , 
dans  les  vallées  où  ces  affections  régnent  endémiquement,  et 
qui  plonge  en  quelque  sorte  ces  vallées  dans  une  atmosphère 
vaporeuse,  dont  l’action  continue  débilite  le  corps  des  habi- 
tans,  principalement  sa  surface  et  ses  parties  extérieures  3. 

Les  opinions  ne  sont  pas  seulement  partagées  sur  la  cause 
prochaine  du  goître.  Elles  le  sont  de  même  sur  les  causes 
éloignées  ,  ainsi  que  sur  tout  ce  qui  a  rapport  â  la  pathologie 
et  a  la  thérapeutique  de  cette  affection. 


1  Allgevieinc  medicinische  Annalen.  February  1800;  p.  i5r. 

a  Essai  sur  le  goitre  ,  p.  26. 

3  Ueber  die  gemitzLe  Muskel-und  Nervenfaser.  1797;  tom.  ÏI,  p.  ->08. 


Âranzî  l,  Heister*,  Bourdeau3,  Charmeton  4,  Ha  mil  ton , 
Ëisensehmidt  5  et  Lalouette  6,  croyaient  la  cause  occasion 
ne! le  un  goitre  de  nature  scrofuleuse.  Wicbmann  7  et  quel¬ 
ques  autres  ont  soutenu  et  prouvé  ^opinion  contraire.  Sehel- 
hammer8,  Selk:  9 ,  Staunton  10 ,  Frosser  11 ,  Darwin  12 , 
Bartiiolin  ,3,  et  Bruni  ‘4,  attribuaient  cette  affection  à  l’usage 
des  eaux  provenant  de  la  fonte  des  neiges ,  qui  fait  en  grande 
partie  la  base  de  la  boisson  des  habitans  dans  les  contrées  où 
elle  règne  endémiquement ,  circonstances  a  laquelle  s’ajoutent 
3es  particules  salines  et  terreuses  dont  ces  eaux  sont  chargées  ; 
imitant  d’ailleurs  les  montagnards  goitreux ,  iis  accusaient 
plus  particulièrement  certaines  sources  d’être  la  cause  de 
cette  difformité.  M.  Goindet  partage  la  même  opinion  ;  elle 
a  été  réfutée  par  Pallas  l5,  Wilmer  ,G7  et  Fodéré  *7,  de  même 
que  M.  de  Humboldc  18  a  combattu  celle  qui  fait  dépendre  de 
la  chaux  l’endémicité  du  goitre  ,  du  crétinisme  et  du  rachi¬ 
tisme,  en  Savoie  et  dans  la  Suisse. 

Deluc,  Goxe  et  de  Salis  19  font  également  dépendre  le 
goitre  de  J/usage  des  eaux  séléniteuses.  Barton  ?0  les  a  réfutés 
en  faisant  observer  que  cette  affection  est ,  sinon  tout  à  fait, 
inconnue ,  du  moins  fort  rare,  dans  les  contrées  de  1’Àmérique 
où  il  y  a  beaucoup  de  chaux,  tandis  qu'on  la  rencontre  dans 
d’autres  qui  en  sont  dépourvues.  L’eau  de  neige,  ajoute  cet 

*  De  Lumor.  prœiernalural. ,  cap.  3-, 

2  Institut,  chiriirg.  Amst. ,  1709;  p;  720. 

3  Diss.  sur  les  écrouelles  :  dans  les  pris  de  l’Académie  de  chirurg., 
tom.  III  ,  p.  71. 

4  Essai  sur  les  écrouelles,  ibià . ,  p.  204. 

5  Diss.  TTspi  yoipaLcsv  ,  de  scrofulis.  1681. 

0  Traité  des  scrofules,  communément  nommées  écrouelles.  Paris, 
1780. 

7  Ideen  zur  Dïagnostik,  tom.  I ,  §.  29. 

8  De  human .  corp.  tumorib.  3éna  ,  1796. 

ï)  Medicina  clinica ,  p.  867. 

10  Medicinische  Benierkungen ,  tom.  II. 

1 1  Account  on  lhe  method  0 f  cure  of  lhe  bronchocèle  or  Lhe  Derbinech, 
p.  52. 

12  Zoonomie,  tom.  III,  p.  16g, 

1  5  De  usu  niais  nimio  ,  cap.  34. 

QuæsLÏones  quœdam  cardinales .  Montp.  ,  16x8;  p.  i?5. 

1 3  IV.  JYordische  Beitræge ,  II,  p.  1 2.3. 

*0  Cases  and  remarks  in  Surgery.  Londres,  1799  }  p  -  207. 

*7  Loc.  cit. ,  p.  57. 

î3  Loc.  cit.  ,  p.  208. 

"J  S  treifereien  dure  h  den  franzoesischen  Jura  ,  tom  I,  p:  12  p 

20  Abhandlung  ueber  dcn-Kropf,  Gœttiugue,  1802. 
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auteur,  est  encore  Lien  moins  la  cause  du  goitre,  puis¬ 
qu’on  voit  cette  tumeur  h  Sumatra ,  et  qu’on  ne  ia  trouve, 
ni  en  Laponie.,  ni  au  Groenland.  Wichmann  1 * ,  Riolan  a, 
Plater  3,  Walther4,  Neuhof5,  et  Winkler6,  attribuent 
cette  maladie  a  des  causes  mécaniques,  a  l’accouchement ,  a 
la  toux  violente,  au  chant,  au  vomissement,  à  la  gestation 
des  fardeaux  sur  ia  tête  dans  les  pays  montagneux,  a  des 
efforts  mécaniques  des  muscles  du  cou,  à  un  violent  renver¬ 
sement  de  la  télé  en  arrière,  à  la  sailiie  du  col  en  avant,  etc. 
Suivant  Richter,  Lange  L  et  Oehrae  e,  on  a  vu  le  goitre, 
endémique  dans  des  maisons  publiques  d’éducation,  où  l’air 
était  humide,  disparaître  dès  que  l’atmosphère  perdait,  ce 
caractère  d’insalubrité. 

Valentin  9  fait  observer  que,  dons  un  régiment  dont  le 
service  sanitaire  lui  était  confié,  ceux  des  soldats  qui  lais¬ 
saient  habituellement  leur  col  à  découvert  contractaient  des 
goitres;  et  il  prétend  que  Pair  froid  occasione  cette  tumeur , 
en  supprimant  la  transpiration.  Aussi ,  Hufeland  10  a-t-il  pro¬ 
posé  ce  problème  a  résoudre  :  si  ce  n’est  pas  à  la  même  cause 
qu’on  doit  attribuer  la  plus  grande  fréquence  du  goitre  chez 
les  femmes. 

Le  médecin  qui  a  rendu  compte  de  l’ouvrage  des  frères 
Joseph  et  Charles  Wenzei ,  dans  la  Gazette  médico-chirur¬ 
gicale  de  Salzbourg  “  ,  assure  avoir  vu  un  fœtus  de  sept 
mois,  extrait  de  l’utérus  d’une  femme  a  demi-crétine,  qui 
avait  une  fumeur  thyroïdienne  delà  grosseur  d’un  œuf,  et  tous 
les  autres  signes  du  crétinisme;  par  conséquent  il  y  a  donedéja 
des  goitres  chez  l’enfant  encore  contenu  dans  le  sein  de  sa 
mère.  J’ai  vu  très-souvent  des  enfans  venir  au  monde  avec  des 
tumeurs  de  ce  genre,  même  très-volumineuses.  Le  peuple  les 
regarde  en  général  comme  l’effet  d’une  peur.  Une  paysane 
enceinte  fut  tellement  effrayée  par  un  marchand  de  petites 


1  Loc.  cil. ,  p.  1 1 5 . 

7  Enchirid.  anal,  el  palh.nl.  Lifts.,  1^74?  Pb.  X,  cap.  7. 

3  Prax.  med.  Bas.,  T  720:  tom.  II,  p.  268- 

/  r,  .  ,  7 8 9  ?  T  L 

-  lixercitat.  de  nov.  aucl.  suolmg. 

r>  Med.  National- Z eilung.  1798;  p.  i55 .  Supplemeniband. 

K  Hufeland'1  s  Journal ,  îora.  V  III,  p.  1S4. 

7  Chirurgische  Bihlioiheh ,  tom.  VIII  ,  p.  5or. 

8  Diss.  <le  morbis  recens  natnrum  chirurgicis.  Lips . ,  1718. 

9  Diss.  de  slrumd.  Nancy,  1787. 

10  IVeuesle  Annalen  der  Franz.  Arzneyk.und  Jf^utularzneyh.  Lcipzick  , 
1797  *  tom.  I  ,  p.  341. 

• 1  1802  ;  tom.  III ,  p.  7.;. 
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figures  en  bois,  qui  lui  annonça  qu’elle  aurait  pour  enfant 
un  petit  nain  goitreux,  et  fort  laid,  semblable  a  ceux  qu'il 
portait  dans  sa  corbeille  ,  qu’elle  en  mit  effectivement  un  au 
inonde  :  ce  malheureux  ,  crétin  dans  toute  l’étendue  du  mot , 
existe  encore  aujourd’hui,  âgé  de  quarante-huit  ans  ,  à  une 
lieue  de  mon  endroit. 

On  trouve  encore  des  exemples  d’enfans  qui  sont  venus  au 
inonde  avec  des  goitres  ,  dans  Fallopio  1 ,  Piraeus  2 ,  Fo- 
déré  3 4,  Jordan  4,  les  Ephémérides  des  curieux  de  la  na¬ 
ture  5,  et  Watkin  6.  Ces  goitres  disparaissent  d’eux-mêmes , 
soit  peu  à  peu ,  soit  tout  à  coup  ,  ou  bien  il  suffit  de  légers 
moyens  pour  les  guérir  ,  ou  enfin  ils  persistent  et  reparaissent 
nu  moins  à  une  époque  plus  éloignée  de  la  vie. 

Les  recherches  anatomiques  nous  ont  procuré  quelques 
lumières  sur  la  texture  des  goitres  et  sur  leur  contenu. 

Un  ecclésiastique  ,  d’une  constitution  phthisique,  et  appar¬ 
tenant  a  une  famille  goitreuse,  mourut  des  suites  d’un  goitre 
qui  devint  de  plus  en  plus  dur;  il  périt  réellement  de  faim 
et  de  suffocation.  L’ouverture  de  son  corps  me  dévoila  les 
particularités  suivantes  ;  après  avoir  mis  â  découvert  les  par¬ 
ties  du  cou  qui  étaient  encore  saines,  j’enlevai  toutes  celles 
qui  étaient  malades  avec  les  poumons ,  afin  de  pouvoir  les 
examiner  de  tous  les  côtés  et  a  loisir. 

La  parotide  droite  était  fort  endurcie,  mais  elle  n’avait 
guère  augmenté  de  volume.  Au  côté  droit  de  fia  base  de  la 
langue  en  dehors,  je  découvris  une  dureté  de  la  grosseur 
d’une  aveline.  La  thyroïde  était  tout  a  fait  cartilagineuse  ;  sa 
circonférence  égalait  presque  celle  de  deux  fois  le  poing  d’un 
homme  robuste;  la  dureté  était  surtout  considérable  du  côté 
droit  ;  la  glande  couvrait  entièrement  le  cartilage  thyroïde  à 
droite ,  mais  ne  le  couvrait  que  fort  peu  â  gauche.  Partout 
où  la  tumeur  se  trouvait  appliquée,  elle  adhérait  intimement 
a  ce  cartilage;  le  cartilage  cricoïde  en  était  couvert  tout  en¬ 
tier,  et  la  trachée-artère  de  même  jusqu’à  la  partie  supérieure 
du  sternum.  En  outre,  la  dureté  s’étendait  presque  jusqu’à 
l’origine  des  bronches ,  endroit  où  la  tumeur  présentait  le 
volume  d’un  œuf  de  poule  ,  faisait  plus  de  saillie  a  droite 

1  Tract,  de  lumorib.  preeternatur.  in  Opp.  omn.  Erforl,  1 58J  ;  p.  il  l\0. 

*  EpiLorne  prœceptorum  med.-chirurg.  Paris,  1612. 

3  Eoc.  cit. ,  p.  27. 

4  Eoc.  cite ,  p.  28. 

5  Dec.  Il,  ami.  V,  obs.  27.3. 

G  Univers.  Magasin.  Februar ,  1 79a  ;  p.  86. 
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qu’à  gauche ,  et  pendait  librement  dans  la  poitrine.  La  tra¬ 
chée-artère  et  les  grosses  artères  du  col  traversaient  ces 
désorganisations ,  qui  touchaient  aussi  l’oesophage  des  deux 
côtés,  et  le  rejetaient  a  droite.  On  n’apercevait  aucune  trace 
de  désorganisation,  ni  dans  la  substance  de  la  trachée,  ni 
dans  celle  de  l'oesophage  ;  seulement  ce  dernier  canal  était 
tellement  rétréci,  depuis  le  pharynx  jusqu’auprès  de  l’en¬ 
droit  où  il  pénètre  clans  la  poitrine,  qu’on  avait  de  la  peine 
h  y  introduire  le  petit  doigt.  Quant  au  pharynx  lui-même, 
il  était  plutôt  trop  ample  que  trop  étroit;  les  deux  poumons 
offraient  une  multitude  de  tubercules  cartilagineux,  grands 
et  petits,  tant  dans  leur  substance  qu’a  leur  surface  :  a  l’in¬ 
sertion  de  la  bronche  droite  dans  le  lobe  du  même  côté ,  se 
trouvait  une  tumeur  aussi  grosse  qu’un  œuf  de  pigeon  ,  à 
travers  laquelle  passaient  plusieurs  branches  de  l’artère  pul¬ 
monaire,  dont  les  parois  étaient  également  épaissies.  Je  n’a¬ 
perçus  aucune  autre  anormalie  ,  si  ce  n’est,  toutefois,  dans 
le  coude  de  l’aorte  descendante,  un  polype  presque  tendi¬ 
neux  ,  d’un  demi-ponce  de  circonférence  ,  et  de  quatre  pouces 
de  longueur,  mais  qui  était  libre  de  toutes  adhérences. 

Mon  journal  contient  la  relation  d’un  autre  cas  fort  ana¬ 
logue  au  précédent  ;  c’est  celui  d’un  homme  de  ciirquante- 
liuit  ans  ,  qui  mourut  aussi  d’inanition ,  par  l’effet  d’un  goitre, 
dont  la  partie  postérieure  comprimait  tellement  le  pharynx  , 
qu’il  n’était  pas  possible  d’avaler  la  moindre  parcelle  de  li¬ 
quide  :  l’affection  de  la  thyroïde  était  à  peu  près  de  la  même 
nature. 

Morgagni  1 ,  Pîicolai  3 ,  Haller  3,  Muraltus  4,  et  Wal- 
ther  5,  ont  observé  aussi  des  ossifications  de  la  thyroïde  et 
des  concrétions  tophacées  dans  ce  corps.  Wèiz  c  parle  d’une 
thyroïde  entièrement  ossifiée,  qui  était  tellement  dure, 
qu’elle  rendait  un  son  clair  par  la  percussion.  Haller  a  ren¬ 
contré  ce  corps  dégénéré  en  une  masse  entièrement  spon¬ 
gieuse  7.  Stoll  l’a  trouvé  tuméfié  jusqu’à  égaler  le  volume  du 
poing,  et  rempli  d’une  substance  celluleuse  imbibée  de 
mucus  ;  des  espèces  cle  cloisons  cartilagineuses  le  partageaient 

«  De  sedibus  et  causis  mnrb. ,  cap  5o,  arL.  02. 

2  Decas  observât.  iU.  anal.  Strasbourg,  372-f  ;  obs.  iv. 

3  Disp.  anal.  ,  -vol.  VI. 

4  Epli.  nul.  Car-,  ('ce.  ID  ann.  III ,  p.  27. 

5  Obs .  anal .  ,  p.  4)3. — ■  ylnat.  Mas.,  loin.  I  ,  p.  i5q, 

0  fs oLlsLcendige  j/Lusziiege  aus  den  beslcn  cliir .  Disp. ,  loin.  II,  p.  2  jo. 

7  Opusc.  palbol.  ,  obs.  vin. 
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en  plusieurs  cavités,  contenant  chacune  une  mucosité  dif- 
illici  te  et  des  cellules  membraneuses  1 2 .  Alix  a  vu  un  gros 
goitre  qui  contenait  cinq  livres  de  sang  et  une  matière  créta¬ 
cée  3 4.  De  Haen  a  découvert  dans  un  cas  de  ce  genre  presque 
toutes  les  espèces  de  tumeurs  connues  ;  la  un  mélicéris  ,  ici 
un  stéatôme,  plus  loin  des  hydatides ,  du  pus,  du  sang  caillé, 
du  sang  fluide,  du  mucus,  et  une  matière  calcaire  mêlée  de 
graisse  h  Fodéré  a  retiré  de  ces  tumeurs,  après  en  avoir  bien 
exprimé  tout  le  sang,  une  petite  quantité  d’une  matière  blan¬ 
che,  muqueuse  et  albumineuse,  qui  se  coagulait  dans  l’eau 
bouillante  h  Freitag  dit  avoir  trouvé  le  goitre  rempli  d’une 
matière,  tantôt  melliforme,  et  tantôt  osseuse  5.  ïieistery  a 
découvert  une  masse  caséeuse  6 7,  et  Laurentius,  des  parties 
cornées,  des  poils,  etc.  7. 

D’après  cet  exposé  sur  le  diagnostic  et  l'étiologie  du  goitre, 
nous  voyons  que  tout  ce  qui  concerne  l’histoke  et  le  traite¬ 
ment  de  cette  affection  repose  encore  sur  de  pures  hypo¬ 
thèses,  et  n’a  par  conséquent  d’autres  bases  que  l’empirisme, 
malgré  les  efforts  qu’ont  faits  jusqu’à  ce  jour  les  médecins,  les 
recherches  entreprises  par  les  anatomistes,  et  les  observations 
recueillies  au  lit  des  malades.  Les  travaux  récens  de  M.  Coin- 
det  n’ont  pas  même  produit  d’aussi  heureux  résultats  qu’on 
aurait  pu  s’y  attendre.  L’iode,  que  ce  praticien  propose  d’em¬ 
ployer,  est  à  la  vérité  un  remède  préférable  à  tous  ceux  dont 
on  se  servait  auparavant  ;  mais ,  quoique  M.  Coindet  décote 
cette  substance  du  nom  de  spécifique,  il  n’y  en  a  pas  moins 
des  goitres  contre  lesquels  elle  échoue.  Un  vaste  champ  reste 
donc  ouvert  pour  de  nouvelles  investigations,  et  je  puis  ter¬ 
miner  par  ce  passage  de  Sénèque  :  Multùm  adhitc  restât  ope- 
ris  ,  multùmque  restabit ,  nec  ulli  nato  post  multa  secuîa 
prœcludetur  occasio  ,  aliquid  adhuc  adjiçiendi . 

1  Heilungsmethode ,  tom.  III,  P.  II,  p.  171 

2  Observ.  chirurg.  ,  fasc.  1. 

3  Heilungsmelhode ,  tom.  III,  P.  II,  p.  171. 

4  Loc.  cit . ,  p.  62. 

5  Glandulœ  thyroïdeœ  ,  partim  osseam ,  partim  meliceridis  spcciem 
referentis ,  cxstir patio.  Lips. ,  1770. 

S  Viss.  obs.  med.  mise.  Helmst . ,  1730. 

7  Ve  mirabili  $  tînmes  sanandi  vi.  Paris  ,  1609. 
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Sur  la  régénération  des  poils  ;  par  le  docteur  Ch. -Fr. 

Heu  singer. 

i 

Les  poils  qui  forment  les  moustaches  des  animaux  sont 
•enfermés  dans  des  bourses  qu’on  aperçoit  aussitôt  qu’on  in- 
ése  la  peau  auprès  d’un  de  ces  poils,  et  qui  varient  pour  la 
orme ,  suivant  l’animal  clans  lequel  on  les  observe,  quoi- 
Tii’ils soient,  généralement  parlant,  ovales.  La  membrane  de 
;ette  bourse  est  beaucoup  plus  épaisse  en  haut ,  et  surtout  a 
a  partie  moyenne ,  qu’à  la  base  qui  repose  sur  le  tissu  cellu¬ 
laire  sous-cutané;  la  ,  elle  devient  très-mince,  et  adhère  inti¬ 
mement  à  un  petit  cordon  de  tissu  muqueux,  de  vaisseaux 
et  de  nerfs.  Cette  différence  d’épaisseur  de  la  membrane 
bursaire  est  surtout  bien  sensible  dans  le  chien ,  de  sorte  que 
j’ai  souvent  été  tenté  d’admettre  qu’une  membrane  originai¬ 
rement  séreuse  se  trouve  seulement  entourée ,  vers  son  mi¬ 
lieu  ,  d’une  couche  fibreuse. 

Lorsqu’on  vient  à  couper  une  de  ces  bourses  dans  le  sens 
de  sa  longueur,  on  trouve  que  sa  surface  intérieure  est  par¬ 
faitement  unie  ;  c'a  et  là,  seulement,  on  aperçoit  de  petits  fila- 
mens  qui  la  meitent  en  rapport  avec  la  substance  charnue 
que  je  vais  décrire  ;  à  la  base ,  elle  est  unie  d’une  manière 
intime  avec  l’épiderme,  qui  ne  fournit  pas  d’enveloppe  au 
P°il- 

Entre  cette  face  interne  de  la  membrane  et  la  substance 
charnue  dont  je  parlerai  bientôt,  se  trouve  un  liquide  rou¬ 
geâtre  ou  rouge,  qui  conserve  toujours  sa  fluidité,  soit  pen¬ 
dant  la  vie,  soit  après  la  mort  \ 

A  ce  fluide,  succède,  en  se  rapprochant  au  milieu  de  la 
bourse,  une  substance  visqueuse,  rougeâtre  et  charnue,  qui 
adhère  intimement  au  poil  et  à  la  base  de  la  bourse,  mais 
qui  ne  tient  à  ses  parties  latérales  que  par  plusieurs  points 
de  peu  d’étendue. 

Au  milieu  de  cette  substance,  ou  aperçoit  le  poil,  dont  le 
i bulbe  se  trouve  étroitement  uni  avec  le  fond  de  la  bourse, 
i  qui ,  au-dessus  de  ce  bulbe,  l’est  plus  faiblement  à  la  substance 

1  Celte  disposiiion  est  surtout  facile  à  apercevoir  dans  la  chauve- 
souris  fer-de-lance.  Chez  cet  animal ,  la  membrane  nasale  et  celle  des 
bourses  sont  transparentes,  de  sorte  qu'elles  laissent  voir  ces  dernières 
li  colorées  en  beau  rouge.  A  l’aide  du  microscope,  on  distingue  le  mou¬ 
vement  de  ce  fluide. 


22. 


(  34*  ) 

charnue,  et  qui  se  montre  ensuite  à  ia  surface  du  corps,  et 
traversant  l'ouverture  de  la  bourse.  Cette  ouverture  se  res¬ 
serre  avec  force  autour  de  lui,  mais  sans  toutefois  y  adhéra 
en  aucune  manière. 

Souvent  l'espace  compris  entre  l'ouverture  de  la  bourse  cl 
le  poil  se  trouve  rempli  d’une  substance  particulière.  Ainsi, 
dans  le  rat ,  par  exemple  ,  on  y  observe  un  pigment  noir,  el 
dans  le  bœuf,  une  graisse  jaune,  de  la  même  nature  que  lef 
globules  jaunes  de  graisse  qu'on  aperçoit  entre  les  racines 
des  poils  du  corps  \ 

Quant  à  la  structure  des  poils  eux-mêmes ,  ce  qu’on  en  sail 
suffit  pour  qu’on  puisse  comprendre  les  détails  dans  lesquels 
je  vais  entrer. 

Pour  arriver  a  la  connaissance  du  mode  de  développe¬ 
ment  de  ces  poils,  je  pris  un  chien,  je  lui  arrachai  chaque 
jour  quelques-uns  des  poils  de  ses  moustaches,  et  je  le  mis 
à  mort  après  l'avulsion  des  derniers.  L’examen  anatomique 
me  lit  alors  découvrir  les  particularités  suivantes. 

Aussitôt  après  l'arrachement  du  poil,  une  goutte  de  sang 
paraît  a  l’orifice  supérieur  de  la  bourse.  Si  l’on  ouvre  celle-ci 
de  dix  a  vingt  heures  après  l'avulsion,  on  trouve  ia  sub¬ 
stance  charnue  gonflée  et  remplie  de  vaisseaux  (enflammée?). 

Trois  jours  après  l’arrachement 1  2,  j’ai  retrouvé  cette  sub¬ 
stance  a  peu  de  chose  près  dans  son  état  ordinaire.  On  aper¬ 
çoit  dans  son  milieu  une  masse  noirâtre  et  friable,  qui  s'étend 
depuis  le  fond  de  la  bourse  jusqu’au  milieu  de  la  hauteur  de 
la  substance  charnue. 

Cinq  jours  après  l'avulsion,  j’ai  déjà  trouvé,  dans  h 
bourse,  un  poil  long  de  plus  de  deux  millimètres,  dont  le 
bulbe  reposait  immédiatement  sur  le  fond  de  cette  bourse. 

Il  s'écoule  un  temps  assez  long  avant  que  le  poil  traverse 
l’ouverture  de  la  bourse  ,  et  se  montre  à  la  surface  du  corps  ; 
mais  dès  qu’une  fois  jl  est  sorti,  son  accroissement  marché 
avec  rapidité,  et  en  trois  semaines  il  a  acquis  les  dimensions 
qu’il  doit  conserver. 

Je  me  souvins  alors  d’avoir  déjà  trouvé  plusieurs  fois  deux 
poils  dans  une  seule  bourse  3,  et  je  présumai  que  les  animaux 
qui  m’offrirent  cette  particularité  étaient  a  l’époque  de  ia 

1  Des  observateurs  superficiels  les  ont  prises  pour  des  bourses. 

2  On  ne  peut  pas  fixer  d’époque  précise,  parce  que  les  poils  se  dé¬ 
veloppent  tantôt  plus  tôt  et  tantôt  plus  tard. 

3  II  n’est  pas  rare  non  plus  de  voir,  dans  le  boeuf,  deux  poils  sortir 
d’une  même  racine.  Cette  anormalie  rappelle  les  soies  du  dos  du  cochon, 
qui  se  divisent  ou  deux,  à  la  pointe  seulement. 
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nue.  Mes  conjectures  se  convertirent  en  certitude  lorsque 
eus  examiné  plusieurs  rats  et  souris  dans  ce  travail. 

Quand  les  poils  des  moustaches  ont  acquis  tout  leur  déve¬ 
loppement,  on  ne  peut  presque  plus  distinguer  les  bulbes, 
auparavant  ronds  ou  ovales.  À  l’approche  du  temps  où  un 
poii 
tout 
noir 

petite  saillie,  laquelle  se  convertit  promptement  en  un  cy¬ 
lindre  pileux.  Ce  nouveau  poil  croît,  appliqué  immédiate¬ 
ment  contre  l’ancien,  et  arrive  au-dehors  à  côté  de  celui-ci, 
contre  lequel  il  continue  de  demeurer  appliqué,  mais  on  ira 
pas  de  peine  cependant  a  ben  distinguer,  à  cause  de  son  plus 
petit  diamètre  et  de  sa  couleur  foncée. 

Pendant  ce  temps,  l’ancien  poil  subit  un  changement; 
son  bulbe  disparaît  tout  a  fait,  et  la  partie  inférieure  du 
poil  lui-même  11e  tarde  pas  a  en  faire  autant.  Lorsque  la  dé¬ 
perdition  de  substance  est  arrivée  au  niveau  de  l’ouverture 
extérieure  de  la  bourse,  toute  la  portion  du  poil  qui  fait 
saillie  au-dehors  tombe  :  cette  chute  a  lieu  quand  le  non- 

s 

veau  poil  a  acquis  la  longueur  et  la  force  qu’il  doit  avoir. 

La  régénération  des  poils  du  corps  s’opère  de  la  même  ma¬ 
nière  que  leur  première  formation  dans  le  fœtus.  On  peut  en. 
observer  les  phénomènes  au  printemps ,  chez  tous  les  animaux 
qui  muent. 

Quand  les  poils  sont  sur  le  point  de  se  renouveler  dans 
quelque  partie  du  corps  1  à  côté  des  bulbes  pâles  et  près- 

1  Les  endroits  où  les  poils  commencent,  à  se  former  dans  le  fœtus 
paraissent  être  ceux,  précisément  où  ces  mêmes  poils  commencent  ;t  se 
régénérer  ;  tels  sont  la  queue,  le  sacrum,  les  alentours  de  la  bouche  , 
et.  surtout  le  dessus  des  ongles.  Mais  très-souvent  aussi  ces  points  de  la 
surface  du  corps  sont  colorés  chez  les  individus  masculins  de  la  race 
caucasîque.  Les  observateurs  qui  prétendent  que  les  hommes  de  cou¬ 
leur  naissent  blancs  ,  disent  aussi  que  la  coloration  commence  à  s’opé- 
rer  dans  ces  parties  du  corps.  Ainsi  Ph.  Fermin  ( Beschrcibung  des’ 
Kolonie  Surinant.  Berlin,  î-çS  ;  tom.  I,  p.  108  )  assure  que  les  Nègres, 
en  venant  au  monde,  ne  sont  noirs  qu’aütour  des  organes  génitaux,  et 
que  la  teinte  noire  ne  se  montre  sur  le  restant  du  corps  qu’au  bout  de 
quelques  jours.  Sa bye  (  Tagcbuch  gehallsn  in  Groenland,  p.  179)  >  mis¬ 
sionnaire,  qui  a  baptisé  beaucoup  cP  en  fa  ns  peu  de  temps  après  leur 
naissance,  dit  que  ceux  des  Groeniandais  sont  presqu’aussi  blancs  que 
les  nôtres  quand  ils  viennent  au  monde,  mais  qu’ils  onL  au  sacrum  une 
tache  bleue,  de  trois  quarts  de  pouce  de  diamètre,  qui  s’étend  peu  à 
peu  sur  toute  la  surface  du  cor  ps.  M .  Ch  aussi  er  a  dé  cri  t  fort  au  long  cette 
coloration  graduelle  de  la  peau  des  Nègres,  dans  le  Dictionait e  des 
Sciences  mede.afes  ,  tom.  VIII  ,  p.  Soi  . 


doit  être  remplace  par  un  autre  poil,  le  bulbe  devient 
pâle.  Bientôt  après,  il  se  forme  â  côté  de  lui  un  globule 
,  qui,  peu  de  temps  après,  se  montre  surmonté  d’une 
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qu’entièrement  atrophiés  des  anciens  poils,  de  petits  glo¬ 
bules  de  pigment  se  déposent  dans  le  derme  :  bientôt  après 
on  reconnaît  que  ces  globules  sont  formés  d’une  substance 
externe  et  d’une  substance  interne  ;  ils  deviennent  plus  vo¬ 
lumineux,  et  la  substance  extérieure  se  prolonge  en  un  cy¬ 
lindre  pileux,  qui,  parvenu  sous  l’épiderme,  y  reste  caché 
pendant  quelque  temps,  finit  par  percer  cette  membrane,  et 
paraît  ainsi  an-dehors,  tandis  que  les  anciens  poils  tombent. 

Un  phénomène  remarquable  s’est  offert  à  moi.  J’avais  dis¬ 
posé,  pour  la  faire  sécher,  la  peau  d’une  souris,  débarrassée 
de  tout  le  tissu  cellulaire  sous-jacent,  et  dont  beaucoup 
d’endroits  étaient  dans  la  mue.  Pendant  la  dessiccation,  je 
vis  suinter  des  gouttelettes  de  graisse  de  tous  les  points  où 
s  étaient  formés  des  germes  de  poils ,  tandis  que  ceux  où  il 
n’y  avait  que  d’anciens  poils  demeurèrent  tout  à  fait  secs.  Ce 
phénomène  donne  une  nouvelle  preuve  de  la  connexion  in¬ 
time  qui  existe  entre  la  production  de  la  graisse  et  celle  des 
poils,  rapport  que  démontrent  d’ailleurs  diverses  autres  cir¬ 
constances  1  ;  par  exemple ,  celle  que  les  bulbes  des  poils  de 
beaucoup  d’animaux  sont  entourés  de  globules  de  graisse, 
celle  qu’il  se  trouve  de  la  graisse  dans  les  bulbes  des  poils 
qui  forment  les  moustaches  de  beaucoup  d’animaux,  celle 
que  la  sécrétion  de  la  graisse  ne  commence,  dans  le  fœtus, 
que  peu  de  temps  après  la  formation  des  poils,  etc.  Ces  phé¬ 
nomènes  m’ont  déjà  conduit  plusieurs  fois  à  penser  que  la 
formation  des  poils  dépend  peut-être  d’une  déhydrogénisa- 
tion  de  la  graisse  2 3,  hypothèse  à  l’appui  de  laquelle  je  ne 
saurais  d’ailleurs  apporter  aucune  preuve. 

1  En  France,  où  Ton  s’occupe  beaucoup  maintenant  du  pelage  des 

chèvres,  on  a  observé  que  les  boucs  châtrés  ont  plus  de  graisse,  mais 
moins  de  duvet,  tandis  que  ceux  qu’on  ne  châtre  pas  ont,  au  contraire, 
plus  de  duvet  et  moins  de  graisse.  (  Annales  de  l’agriculture  française , 
janvier  1822 ,  p.  2g.) 

3  A  peu  près  comme  le  charbon  se  forme  de  la  cîiolésterine  dans  les 
calculs  biliaires.  (Voyez  Thénard,  dans  les  JSlèm.  de  la  Soc.  d'Arcueil , 
tom.  I ,  p.  5g  ;  Orfila,  Annales  de  chimie,  toru.  LXXXIÎI ,  p.  34-  ) 
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Essai  d'analyse  des  phénomènes  de  la  vie  ;  par  M.  Gemiy, 

Aide  d' anatomie  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  > 

Elève  naturaliste  du  Gouvernement. 

(  Quatrième  et,  dernier  article.  ) 

G.  Solutions  de  continuité.  —  Ce  sont  les  séparations  qui 
arrivent  à  nos  tissus,  lorsque  leur  résistance  est  inférieure  à 
la  force  qui  agit  sur  eux.  Ï1  y  en  a  deux  genres. 

4°.  Sections.  —  Ce  sont  celles  qui  sont  opérées  dans  nos. 
tissus,  soit  en  sciant,  soit  en  pressant ,  soit  par  l’un  et  l’autre 
mécanisme  à  la  fois.  Dans  tous  les  cas  ,  les  parties  ne  résistent 
à  la  section  que  par  leur  ressort,  leur  cohésion ,  et  quelque¬ 
fois  en  fuyant  un  peu. 

1 5°.  Ruptures.  —  Ce  sont  des  solutions  produites  par  des 
forces  qui  agissent  contre  la  cohésion  des  parties  ,  et  les  dis¬ 
tendent  au-delà  de  leur  résistance, 

Les  unes  par  une  traction  dans  la  direction  même  des  par¬ 
ties  (celles-ci  ne  sont  guère  possibles  que  dans  les  tissus 
mous  )  ; 

Les  autres,  par  un  effort  qui,  en  fléchissant  la  partie ,  la 
distend  dans  un  sens  ,  et  la  comprime  dans  l'autre  jusqu'à  la 
rupture.  Celle-ci  commence  au  côté  convexe ,  et  finit  au  côté 
concave,  par  la  séparation  croissait  tendes  parties  infléchies: 
telles  sont  probablement  toutes  les  fractures  dans  les  ruptures 
par  inflexion.  Parmi  ces  fractures,  les  unes  ont  lieu  là  où  la 
cause  s’est  fait  sentir  immédiatement  :  elles  sont  directes  ; 
d’autres  sont  plus  ou  moins  éloignées  de  ce  point  :  on  les  ap¬ 
pelle  fractures  par  contre-coup. 

Les  fractures  par  contre-coup  ne  peuvent  guère  avoir  lieu 
que  dans  les  os  longs  et  les  os  larges. 

Telles  sont  dans  les  os  longs  la  fracture  du  corps  ou  du 
col  du  fémur  par  une  chute  sur  les  talons  ou  sur  les  genoux, 
celles  des  côtes  dans  leur  corps  par  une  force  qui  agit  sur  le 
sternum ,  etc. 

Dans  les  os  larges  et  dans  ceux  du  crâne,  par  exemple, 
qui  en  présentent  le  plus  de  variétés;  i*  les  unes  ont  lieu  à 
la  lame  interne  seulement  do  l’os  frappé  ;  2°  d’autres  dans  un 
point  plus  ou  moins  éloigné  ou  opposé,  commç  à  la  voûte 
orbitaire  et  au  rocher  ,  lorsque  la  puissance  agit  au  sommet 
du  crâne.  Dans  le  premier  cas  ,  la  fracture  a  lieu  par  la  disteit- 
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sion  de  la  lame  interne ,  qui  a  été  portée  au-delà  de  la  cohé¬ 
sion  de  celle-ci  ,  tandis  que  la  lame  externe  s’est  resserrée. 
Lorsque  la  cassure  de  celle-ci  arrive  en  même  temps  que  la 
première,  elle  est  produite  comme  dans  les  fractures  par 
flexion  dont  j’ai,  parlé  tout  a  l’heure. 

Dans  le  second  cas ,  la  fracture  résulte  de  ce  que  le  point 
brisé  est  trop  faible  pour  résister  au  seul  rayon  de  mouve¬ 
ment  qui  a  passé  par  son  épaisseur. 

La  fracture  d’un  point  résistant,  comme  le  rocher,  résulte 
très-probablement  de  ia  concentration  du  mouvement  en  ce 
point.  11  y  détermine  nécessairement  tur  effet  qu’il  n’a  pu 
déterminer  sur  le  point  immédiatement  choqué,  probable¬ 
ment  parce  que  celui-ci  a  cédé  par  un  léger  mouvement ,  et 
a  résisté  par  la  transmission  de  l’effort  dont  il  s’est  déchargé  , 
comme  une  voûte,  sur  les  os  voisins,  tandis  que  le  rocher,  où 
il  se  concentre,  ne  pouvant  se  décharger  nulle  part,  le  mou¬ 
vement  y  reste  dans  toute  son  énergie. 

i6°.  Usure  des  dents .  — -  L’usure  des  dents  consiste  dans 
la  séparation ,  molécules  a  molécules,  des  parties  de  leur  cou¬ 
ronne  ;  ce  phénomène  résulte  du  frottement,  et  devient 
de  plus'  en  plus  sensible  avec  l’âge. 

Phénomènes  physiques.  —  Les  phénomènes  physiques  de 
îa  vie  chez  l’homme  se  rapportent  à  la  pesanteur  ,  au  passage 
de  la  lumière  et  de  l’électricité  à  travers  nos  organes,  a  la 
sonoréité  qu’ils  présentent,  et  a  celle  qui  provient  de  l’air 
renfermé  dans  nos  parties. 

iy°.  Pesanteur .  —  Toutes  nos  parties  solides  obéissent  a 
îa  pesanteur.  Nos  liquides  n’en  sont  pas  exempts  ,  et  les  effets 
en  sont  plus  ou  moins  sensibles  ,  comme  l’a  observé  M.  Bour¬ 
don.  Cette  pesanteur  de  liquides  est  plus  remarquable  chez 
le  vieillard  que  chez  l’enfant;  c’est  elle  qui  souvent  engorge 
en  grande  partie  les  veines  et  le  tissu  cellulaire,  et  toujours 
elle  augmente  cet  effet  dans  la  station  droite.  Cette  pesan¬ 
teur  des  solides  et  des  fluides  de  l’économie  est  continuelle 
et  sans  intermission.  La  gravité  est  donc  une  propriété  dont 
jouissent  les  corps  vivans,  comme  tous  les  autres  corps. 

i8  \  Transmission  de  T électricité.  — *  L’électricité  se  com¬ 
munique  h  travers  tous  nos  tissus,  et  la  rapidité  de  la  com¬ 
munication  ne  paraît  pas  moindre  qu’a  travers  les  meilleurs 
conducteurs  :  il  est  probable  qu’un  corps  vivant  l’attire  éga-. 
îementen  raison  inverse  du  carré  de  la  distance,  et  en  raison 
directe  de  sa  masse.  Il  est  des  êtres  vmms  qui  produisent  de 
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l’électricité.  Sans  parler  des  phénomènes  galvaniques  qu’on 
détermine  avec  un  cercle  de  matières  organiques  seulement  ‘ , 
ni  des  phénomènes  électriques  de  certains  animaux,  il  paraît 
qu’on  a  vu  plusieurs  fois  des  hommes,  dans  certains  états  de 
santé  ou  de  maladie,  dégager  de  l’électricité  par  le  plus  léger 
frottement.  Un  homme  instruit,  et  qui  ne  paraît  pas  suscep¬ 
tible  de  s’émerveiller  de  rien  ,  ma  assuré  s’être  trouvé  dans 
ce  cas  en  Italie,  a  ia  suite  d’une  convalescence.  Son  corps  , 
parfaitement  dénué  de  poils ,  fournissait  une  foule  d’étincelles 
électriques  par  le  seul  frottement  dû  au  changement  de  che¬ 
mise.  Si  ce  phénomène  était  démontré,  il  serait  probant.  Je 
n’cn  parle  que  pour  piquer  l’attention  des  observateurs.  On 
manque  de  faits  a  cet  égard;  et  si  celui-ci  était  certain,  il 
rentrerait  dans  les  phénomènes  vitaux,  comme  la  calorifica¬ 
tion  ;  celui  de  la  torpille  et  de  plusieurs  autres  poissons  n’est 
qu’un  phénomène  vital,  car  il  en  a  tous  les  caractères;  il 
forme  réellement  un  genre  particulier.  Quoi  qu’il  en  soit  ,  la 
propriété  de  conduire  l’électricité  est  au  moins  une  propriété 
générale ,  commune  aux  êtres  vivans. 

1 9°.  Translucidité.  —  La  lumière  est  réfléchie  par  tous 
nos  tissus  ;  comme  tous  les  corps,  ils  l’absorbent,  et  l’absor¬ 
bent  différemment  en  partie,  car  iis  sont  colorés  diversement. 
Beaucoup  de  tissus  et  d’humeurs  sont  pins  ou  moins  transpa¬ 
rais,  mais  quelques-uns  seulement  sont  habituellement  tra¬ 
versés  par  la  lumière  ;  ce  sont  les  membranes  et  les  humeurs 
transparentes  de  l’œil,  l’épiderme,  les  ongles,  une  partie  de 
l’épaisseur  de  la  peau,  toute  son  épaisseur  la  où  elle  est  mince, 
et  les  membranes  muqueuses  en  contact  avec  la  lumière. 
On  distingue,  d’une  manière  plus  ou  moins  parfaite,  à  tra¬ 
vers  ces  membranes  ,  les  vaisseaux  de  leur  épaisseur  ,  et 
quelques-uns  de  ceux  qui  sont  sous-jacens.  Outre  ces  par¬ 
ties,  il  en  est  beaucoup  de  plus  profondes  qui ,  soustraites  'a 
la  lumière  par  une  grande  épaisseur  de  tissus  peu  transpa- 
rens ,  ne  lui  donnent  point  passage  dans  l’état  habituel ,  et  qui 
en  sont  cependant  très-susceptibles.  Ainsi,  au  rapport  de 
Ilarvey  et  de  M.  le  professeur  Ricberand  ,  qui  ont  observé  le 
péricarde  sur  le  vivant,  il  paraît  que  cette  enveloppe  flbro- 
séreuse  est  translucide  pendant  la  vie,  et  beaucoup  plus 
que  sur  le  cadavre  ,  puisqu’on  distingue  facilement  le  cœur, 
dans  le  premier  cas ,  à  travers  le  tissu  de  son  enveloppe , 


^  Voyez  les  expériences  de  Galvani  et  d’A.  de  liumjaoldt. 
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tandis  qu’elle  est  h  peu  près  opaque  dans  le  second,  même 
lorsqu'elle  contient  de  îa  sérosité,  et  qu'elle  est  au  moins  en 
apparence  aussi  humide  que  pendant  la  vie. 

La  translucidité  est  doue  aussi  une  propriété  commune  aux 
tissus  vivans,  quoiqu’a  des  degrés  très-variés,  et  il  paraît  cer¬ 
tain  que  la  réfraction  de  la  lumière  y  suit  toujours  les  mêmes 
lois  que  dans  les  corps  inertes. 

20°.  Sonoréité.  — -  Tous  nos  tissus  sont  plus  ou  moins  so¬ 
nores,  et  ils  le  sont  d’autant  plus,  qu’ils  contiennent  plus 
de  gaz. 

Jouissons-nous  de  la  faculté  de  conduire  îa  chaleur  ?  Elle 
ne  paraît  pénétrer  que  quelques  tissus  inertes,  comme  l'épi¬ 
dermique;  mais,  il  faut  l'avouer,  la  science  n’apprend  rien 
de  très-positif  à  cet  égard. 

Phénomènes  chimiques .  - — Cet  ordre  est  trop  peu  connu 
pour  y  établir  plusieurs  genres.  Nous  y  rapportons  les  actions 
et  réactions  moléculaires ,  opérées  à  l’extérieur,  ainsi  que  dans 
l'intérieur  de  nos  organes  et  de  nos  tissus.  Nous  n'en  for¬ 
mons  qu’un  genre,  dans  lequel  nous  distinguons  quelques 
nuances  assez  sensibles. 

2 1 °.  Phénomènes  chimiques .  —  i°.  Les  uns  se  passent,  h 
l’extérieur  du  corps  on  a  l’intérieur  des  voies  respiratoires, 


et  s’opèrent  entre  l’air  et  les  fluides  qui  y  sont  exhalés  ou 
sécrétés 3  tels  sont  l’évaporation  de  la  sueur,  des  fluides  sé¬ 
bacés,  des  larmes,  de  l’humeur  folliculaire  des  paupières , 
des  fluides  perspiratoires  et  folliculaires  de  la  membrane  des 
fosses  nasales  :  tel  est  le  mélange  de  l’acide  carbonique  avec 
l’air  ambiant ,  versé  à  la  surface  de  la  peau  et  dans  l’intérieur 
des  poumons,  probablement  par  sécrétion. 

2°.  D'autres  se  passent  entre  les  fluides  sécrétoires  ,  pers¬ 
piratoires  et  folliculaires,  qui  se  rencontrent  sur  les  membranes 
muqueuses  ou  folliculaires  :  ce  ne  sont  peut-être  que  des  mé¬ 
langes  de  sérosité,  de  mucus ,  etc. 

3°.  D’autres  se  passent  dans  les  voies  biliaires  et  urinaires , 
et  consistent  dans  la  formation  des  calculs. 

Ces  phénomènes  ne  paraissent  être  que  des  précipitations 
ou  des  cristallisations. 

4°-  D’autres,  beaucoup  plus  obscurs,  plus  variés,  moins 
communs,  se  passent  dans  les  voies  digestives ,  entre  des  ma¬ 
tières  liquides,  molles  ou  solides,  quelquefois  gazeuses,  vernies 
du  dehors,  et  des  fluides  perspiratoires,  folliculaires,  sécré¬ 
toires,  qui  y  arrivent  ou  s’y  rencontrent.  Ceux-ci  ne  sont 
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point  les  mêmes  dans  la  Louche  ,  l’estomac,  le  duodénum  et 
le  reste  des  intestins,  comme  le  prouve  la  différence  des  pro¬ 
duits  développés  dans  l’estomac,  le  duodénum  et  les  autres 
intestins,  et  comme  le  fait  prévoir  la  différence  des  fluides 
salivaires,  gastriques,  biliaires ,  pancréatiques  et  intestinaux. 
Cependant,  ne  pourrait-on  pas  à  priori  déduire  de  cette  der¬ 
nière  observation  autant  de  sortes  de  phénomènes  chimiques 
distincts,  en  attendant  du  reste  les  lumières  de  l’expérience , 
qui  pourra  apprécier  et  caractériser  les  influences  des  produits 
d’une  de  ces  actions  sur  la  suivante  ?  Il  est  inutile  de  faire  ob¬ 
server  que  les  élémens  de  ces  actions  étant  des  résultats  de  la 
vie,  ils  sont  soumis  aux  mêmes  variations  que  celle  -  ci,  et 
doivent  par  suite  modifier  les  phénomènes  chimiques;  que 
ces  phénomènes  doivent  encore  varier  selon  les  matières  pré¬ 
sentées  aux  organes  digestifs,  etc. 

5°.  D’autres  s’opèrent  entre  l’air  et  le  sang,  et  il  paraît 
que  les  choses  se  passent  d’une  manière  analogue  partout  où 
Pair  et  le  sang  ne  sont  séparés  que  par  des  membranes  très- 
minces ,  comme  dans  les  poumons,  soit  qu’une  portion  de 
l'air,  comme  l’oxigène ,  soit  absorbée,  soit  qu’elle  pénètre  a 
travers  les  membranes  jusqu’au  sang,  par  uii  phénomène 
purement  mécanique  ,  ou  sollicité  par  un  affinité  chimique. 
Ces  phénomènes  d’oxigénation  paraissent  se  passer  à  la  fois 
dans  les  poumons,  dans  toute  détendue  des  voies  respira¬ 
toires,  et  a  la  peau,  autant,  toutefois,  que  la  nudité  et  la 
finesse  de  celle-ci  peuvent  le  permettre. 

6°.  D’autres ,  enfin,  se  passent  plus  profondément  dans  nos 
vaisseaux ,  entre  les  fluides  apportés  par  l’absorption  des  sur¬ 
faces  de  nos  organes,»  entre  les  produits  de  la  décomposition 
nutritive,  et  entre  les  fluides  circulons.  Ces.  phénomènes 
doivent  s’opérer  dans  le  système  capillaire  général  et  tout  le 
long  du  système  veineux  générai,  qui,  de  distance  en  dis¬ 
tance,  reçoit  de  nouveaux  produits  :  ils  doivent  surtout 
s’opérer  avec  activité  dans  les  veines  sous-clavières,  au  dé¬ 
bouché  des  gros  troncs  lymphatiques.  L’action  moléculaire 
du  sang  et  du  cliyle,  qui  se  développe  a  l’arrivée  de  celui-ci 
dans  les  veines  que  je  viens  de  citer,  ou  dans  l’une  d’elles 
seulement,  n’est  peut-être  point  parfaitement  analogue  à  celle 
des  corps  inertes  ,  parce  que  les  deux  fluides  paraissent  jouir 
de  la  vie,  puisqu’ils  offrent  des  phénomènes  de  résistance 
vitale  a  la  putréfaction. 

Peut-être  dois-je  motiver  la  place  que  j’assigne  ici,  comme 
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tant  d’antres ,  aux  phénomènes  appelés  phénomènes  chimiques 
de  la  respiration.  En  attendant  que  j’esquisse  l’histoire  des 
opinions  des  hommes  sur  les  phénomènes  de  la  vie  dont  je 
viens  de  m’occuper,  je  me  bornerai  a  tâcher  de  prouver  par 
quelques  réflexions,  i 0  que  rien  ne  prouve  que  les  phénomènes 
mentionnés  soient  vitaux  et  non  chimiques,  2°  mais  que, 
dans  le  doute,  quelques  observations  militent  pour  les  ranger 
au  nombre  des  derniers,  plutôt  que  parmi  les  premiers. 

i&.  Rien  ne  prouve  que  ces  phénomènes  soient  vitaux;  car, 
s’il  est  vrai  qu’ils  participent  des  caractères  de  ceux-ci,  par 
leur  variabilité,  par  exempte,  dans  une  foule  de  circons¬ 
tances,  tantôt  appréciables,  tantôt  inappréciables,  il  me 
semble  très-probable  que  ce  caractère  et  tous  ceux  des  phé¬ 
nomènes  vitaux,  iis  les  retiennent  des  phénomènes  de  cet 
ordre  qui  les  précèdent  dans  leur  exercice,  et  les  modifient 
en  raison  de  leur  différence;  ainsi,  je  suis  porté  à  penser  que 
les  phénomènes  chimiques  des  poumons  sont  plutôt  modifiés 
parles  différences  apportées  dans  l’inspiration  et  l’expiration 
par  la  vitalité  actuelle  des  bronches,  que  par  une  faculté 
vitale  élaboratoire  particulière.  Sans  doute,  je  ne  saurais  ca¬ 
ractériser  cette  modification  de  vitalité  que  je  suppose;  mais 
la  même  difficulté,  la  même  impuissance  se  représente  en 
regardant  l’action  pulmonaire  comme  un  phénomène  vital". 

a0.  Dans  le  doute,  la  rapidité  de  l’action  pulmonaire,  com¬ 
parée  a  la  lenteur  de  toutes  les  élaborations  vitales  des  sécré¬ 
tions  et  de  la  nutrition,  n’offre-t-elle  pas  un  puissant  con¬ 
traste,  qui  romprait  leur  analogie  supposée?  Dans  le  doute, 
la  promptitude  de  ce  phénomène,  rapprochée  de  la  rapidité 
de  la  plupart  des  phénomènes  chimiques  de  cette  espèce,  ne 
frappe-t-elle  pas  l’esprit  d’une  ressemblance  assez  exacte,  et 
cette  resssemblance  n’est-elle  pas  rendue  plus  frappante  encore 
par  l’effet  soudain  de  l’oxigène  sur  le  sang  noir  séparé  du  corps  ? 
Sans  doute,  celui-ci  n’est  pas  alors  transformé  en  sang  arté¬ 
riel  ;  il  n’est  point  dans  les  circonstances  nécessaires  ;  la  pers¬ 
piration  ne  lui  emporte  rien,  etc. ,  mais  il  éprouve  un  chan¬ 
gement  qui  parait  dû  exclusivement  à  l’action  moléculaire  de 
î’oxigèrte ,  après  la  mort  comme  pendant  la  vie  ;  les  antres  mo¬ 
difications  dans  la  respiration  proviennent  très-probablement 
d’autres  causes ,  de  la  perspiration  pulmonaire,  par  exemple  ; 
peut-être  les  sécrétions  intérieures  des  poumons,  et  particu¬ 
lièrement  celle  de  l’acide  carbonique  ,  lui  impriment-elles 
des  changemens  insensibles  et  trop  fugitifs  dans  une  asphyxie 
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artificielle  pour  que  nous  puissions  en  saisir  les  nuances.  Eh 
d’ailleurs  ,  que  savons-nous  sur  les  différences  du  sang  vei¬ 
neux  et  du  sang  artériel  1 

Ainsi ,  nous  achevons  de  démontrer  : 
i°.  Que  les  causes  des  phénomènes  de  la  vie  proviennent 
de  causes  individuelles  ou  de  causes  étrangères  à  l’indi¬ 
vidu  ; 

2°.  Que,  parmi  les  premières,  il  est  des  propriétés  ou  fa¬ 
cultés  qui  sont  intimement  liées  aux  qualités  matérielles  des 
organes  vivans,  sans  qu’on  puisse  les  apprécier  autrement  que 
par  les  phénomènes  dont  on  les  déduit , 

3°.  Que  les  phénomènes  complexes  assez  nombreux  de 
l’économie  se  rapportent  tous  en  dernière  analyse  à  des  phé¬ 
nomènes  vitaux  ,  mécaniques,  physiques  et  chimiques  ; 

4°.  Que  les  premiers  présentent  dix-sept  genres  distincts  , 
dont  les  uns  sont  très-répandus  et  généraux,  savoir:  i°  la 
résistance  vitale,  2°  les  sensations  ,  3°  les  contractions,  4°  ? 
5°  la  composition  et  la  décomposition  continuelles  de  l’écono- 
nomie,  6°  l’accroissement,  70  la  calorification  ,  8°  les  sécré¬ 
tions,  90  l’absorption  j  les  autres,  plus  circonscrits  et  spé¬ 
ciaux,  savoir  :  io°  les  transmissions  sensorielles,  n°  les  per¬ 
ceptions,  i2°  les  émotions,  i3°  le  calme  de  l’esprit,  i4°  les 
expansions,  i5°  l’animation,  160  la  fécondation ,  170  l’élec¬ 
trification,  qui  est  loin  d’être  démontrée  chez  l’homme  ma¬ 
lade  ,  et  n’a  pas  lieu  chez  l’homme  sain  ; 

5°.  Que  parmi  les  phénomènes  mécaniques'se  placent  vingt- 
un  genres  divers,  savoir  :  i°  les  distensions ,  20  les  resserre- 
mens,  3°  les  effets  d’élasticité,  4°  îes  raccornissemens  ,  5°  les 
ébranlemens  ou  commotions,  6*  lés  progressions  et  les  rétro¬ 
gressions  des  fluides ,  70  les  glissemens  des  tissus  mous ,  8°  les 
déplacemens  uniformes  de  toute  la  partie  mise  en  mouvement , 
90  les  inclinaisons,  io°  les  circonductions ,  n°les  tournoie* 
mens,  120  les  glissemens  articulaires,  i3°  tes  rotations  arti¬ 
culaires,  i4°  tes  résistances  par  cohésion  ,  i5°  par  ressort  ou 
répulsion,  16e  par  transmission,  1 70  par  inertie,  180  par 
mouvement  de  céder,  190  les  sections,  20°  les  ruptures, 
2i°  Tusure  des  dents; 

6°.  Que ,  dans  l’ordre  des  phénomènes  physiques ,  viennent 
se  placer  quatre  genres,  i°  la  pesanteur,  20  la  transmission 
électrique,  3°  la  translucidité ,  4°  te  sonoréité  :  effets  qui  se 
retrouvent  dans  tous  les  corps  de  1a  nature  ; 

70.  Que,  dans  l’ordre  des  phénomènes  chimiques , 


on  ne 
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peut  encore  former  qn'un  genre,  en  attendant  du  reste  les 
lumières  de  l’expérience  ; 

8°.  Qu'en  somme,  il  s’exerce  environ  quarante-quatre  genres 
de  phénomènes  simples  dans  l'homme  vivant. 

Je  termine  ici  un  essai,  sans  doute  rempli  de  beaucoup 
d’imperfections  5  je  les  abandonne  a  la  sagacité  des  lecteurs, 
qui  m’obligeront  toujours  enme  les  faisant  connaître,  à  leur 
généreuse  indulgence,  qui  voudra  bien  me  les  pardonner  eu 
faveur  de  la  marche  nouvelle  que  j'ai  tâché  de  suivre  dans 
l’exposition  des  phénomènes  de  la  vie. 

En  effet,  jusqu’ici  les  physiologistes  n'ont  exposé  les  phé¬ 
nomènes  que  dans  l’ordre  de  leur  succession ,  comme  on  dé¬ 
crit  les  procédés  d’une  opération  quelconque.  C’est  assuré¬ 
ment  une  très-bonne  méthode,  mais  elle  n’exclut  pas  la  clas¬ 
sification  des  phénomènes  de  la  vie,  soit  avant,  soit  apres 
l’exposition  de  leur  succession  ou  de  leur  apparition  simul¬ 
tanée. 

Jusqu'à  présent,  on  a  rien  fait  à  cet  égard,  et  il  n’y  a 
réellement  pas  de  classification  en  physiologie.  Une  classifica¬ 
tion  est  l'exposition  de  certaines  matières  rapprochées  en 
raison  de  leurs  ressemblances,  et  séparées  en  raison  de  leurs 
différences.  Or,  il  est  évident  qu’aucun  auteur  n'a  encore 
tenté  de  le  faire  en  physiologie.  Séparer  les  phénomènes  de 
la  vie  en  ceux  qui  servent  à  V entretien  de  V individu ,  et  en 
ceux  qui  servent  à  la  reproduction  de  i espèce ,  c’est  n'avoir 
égard  qu'à  un  seul  caractère,  à  leurs  usages,  et  non  à  leur 
nature.  Or,  les  meilleures  classifications  sont  celles  qui  sont 
prises  dans  la  nature  du  sujet;  elles  sont  alors  naturelles  : 
toute  autre  considération  ne  doit  être  qu'accessoire.  C'est 
d’après  de  tels  principes  qu’ont  procédé  les  naturalistes  ; 
aussi  ont-ils  le  plus  perfectionné  ces  méthodes  :  elles  leur 
étaient  indispensables  pour  exposer  les  nombreux  objets  de 
leur  science. 

On  trouve  cependant  les  germes  d’une  classification  phy¬ 
siologique  dans  divers  ouvrages.  Celui  qui  a  le  plus  fait  à  cet 
égard,  aidé  des  lumières  de  ses  prédécesseurs,  c’est  Bichat. 

Bichat  rapporte  tous  les  phénomènes  de  l’homme  vivant  à 
des  phénomènes  vitaux  et  de  tissu.  Il  distingue  implicitement 
les  phénomène  vitaux  en  ceux  : 

i°.  De  la  sensibilité ,  qui  est  animale  (perçue)  ou  orga¬ 
nique  (  inaperçue  )  ; 
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2°.  De  la  contractilité ,  qu’il  divise  en  animale  (volon¬ 
taire  )  et  en  organique  (  involontaire  )  ; 

3®.  De  Y  extensibilité  active  (expansîbilité). 

Il  rapporte  les  phénomènes  de  tissu  : 

i°.  À  la  contractilité  par  défaut  d’extension  (retour  élas¬ 
tique  par  resserrement)  ; 

2°.  A  la  contractilité  par  raccornissement ; 

3°.  A  Y  extensibilité  passive. 

Ainsi  Bicîiat  admettait  implicitement,  et  en  quelque  sorte 
à  son  insu,  plusieurs  genres  de  phénomènes  simples,  savoir  : 

i°.  Des  sensations  perçues  et  inaperçues  ; 

2°.  Des  contractions  volontaires  et  involontaires  ; 

3°.  Des  expansions  vitales  ou  extensions  actives,  qui  sont 
trois  genres  de  phénomènes  vitaux  5 

4°.  Des  retours  élastiques  par  contraction  ou  resserrement  ; 

5°.  Des  contractions  par  raccornissement  ; 

6°.  Des  extensions  passives ,  qui  sont  des  phénomènes  mé-  * 
caniques. 

Bichat  méconnut,  comme  on  le  voit,  les  contractions  vi¬ 
tales  lentes ,  que  plusieurs  de  ses  prédécesseurs  (  Haller , 
Biumenbach,  Barthez,  etc.  )  n’ont  fait  qu’entrevoir,  et  qu’ils 
ont  rapportées  à  la  tonicité  •  et  ceux  de  la  résistance  vitale , 
indiqués  par  Dumas ,  comme  je  le  prouverai  au  reste  par  les 
détails  historiques  qui  feront  le  sujet  d’un  autre  Mémoire. 

Ces  faits,  ajoutés  aux  précédens,  donnent  huit  genres  de 
phénomènes ,  mentionnés  vaguement  dans  les  auteurs ,  par 
les  propriétés  qu’ils  en  ont  déduites,  sans  aucune  idée  de 
classification,  au  lieu  de  quarante -quatre  genres  environ 
qu’on  peut  observer  dans  l’homme.  Ces  divers  genres,  dont 
on  peut  déduire  autant  de  propriétés  ou  facultés  vitales  gé¬ 
nériques,  offrent  plusieurs  espèces  distinctes ,  que  je  n’ai  fait 
qu’indiquer. 

Je  n’ai  trouvé  nulle  part  la  plus  grande  partie  de  ces  sub¬ 
divisions  des  genres  que  je  signale ,  et  elles  ne  pouvaient 
guère  s’apercevoir  que  de  la  route  dans  laquelle  je  me  suis 
engagé. 

Cette  classification  naturelle  met  sur  la  voie  des  analogies 
des  corps  vivans  et  des  corps  inertes  ;  elle  montre  par  quels 
points  ils  s’éloignent;  quels  genres  de  phénomènes  et  de  pro¬ 
priétés  les  physiologistes  peuvent  observer  par  la  seule  étude 
de  la  vie;  quels  sont  ceux  qui  réclament  d’eux  des  connais¬ 
sances  de  mécanique,  de  physique  et  de  chimie,  et  où  ils 
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peuvent,  en  partie  appliquer  les  méthodes  de  l’art  detuclier 
ces  sciences  5  quels  sont  ceux  que  le  médecin  peut  traiter  sans 
connaissance  de  mécanique,  de  physique  et  de  chimie ,  et 
quels  sont  ceux  enfin,  où  il  a  besoin  de  ces  lumières. 


Sur  les  fonctions  du  cerveau  et  sur  celles  de  chacune  de  ses 
parties ,  avec  des  observations  sur  la  possibilité  de  re¬ 
connaître  les  instincts ,  les  penchdns ,  les  talens ,  ou  les 
dispositions  morales  et  intellectuelles  des  hommes  et  des 
animaux ,  par  la  configuration  de  leur  cerveau  et  de  leur 
tête  ;  par  F. -J.  Gall.  Paris,  1822.  Tomes  I  et  IL  In-8°. 
de  4o o  et  5oo  pages. 

x  (Premier  extrait.) 

M.  Gall,  convaincu  que  ses  travaux  doivent  influer 
sur  la  morale,  la  législation  et  la  science  des  maladies  de 
l’homme,  et  que  ces  heureux  effets  pourraient  être  retardés 
par  le  prix  trop  élevé  de  son  grand  ouvrage  ,  publie  aujour¬ 
d’hui  une  n ou v:elle  édition,  dont  ie  prix  est  a  la  portée  de 
tout  le  monde.  C’est  de  cette  édition  dont  nous  allons  rendre 
compte  ;  elle  renfermera  le  texte  entier  du  grand  ouvrage,  à 
P  exception  des  descriptions  anatomiques,  dont  M.  Gall  ne 
donne  que  ce  qui  est  indispensable  pour  l’intelligence  des 
propositions  physiologiques  ;  en  revanche,  elle  est  augmentée 
de  nouvelles  observations,  de  réponses  a  de  nouvelles  objec¬ 
tions,  et  d'une  revue  raisonnée  des  travaux  les  plus  impor¬ 
tais  qui  ont  paru  depuis  la  publication  du  grand  ouvrage. 

Le  but  de  l’auteur  est  de  prouver,  i°  que  les  qualités  mo¬ 
rales  et  les  facultés  intellectuelles  sont  innées  ;  20  que  leur 
exercice  ou  leur  manifestation  dépend  de  l'organisation  ; 
3°  que  le  cerveau  est  l’organe  de  tous  les  penchans,  de  tous 
les  sentirneus  et  de  toutes  les  facultés  ;  4°  qu'il  est  composé 
d’autant  d’organes  particuliers  qu’il  y  a  de  facultés  fonda¬ 
mentales,  de  sentirneus,  instincts,  de  talens,  de  penchans , 
qui  diffèrent  essentiellement  entre  eux;  5°  enfin,  de  donner 
un  exposé  des  qualités  morales  et  des  facultés  intellectuelles, 
de  faire  l’historique  de  leur  découverte,  de  présenter  leur 
histoire  naturelle,  îe  siège  de  leurs  organes  dans  le  cerveau , 
et  la  forme  que  ces  organes  font  prendre  a  la  tête,  etc,,  de 
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donner  un  traité  sur  les  têtes  nationales,  sur  la  physiogno¬ 
monie,  sur  la  patLognomonie ,  sur  la  philosophie  de  l’homme , 
et  sur  plusieurs  questions  très-importantes,  dont  la  solution 
découle  naturellement  de  l'ensemble  de  la  doctrine. 

M.  Gall  pense  qu'une  des  plus  puissantes  barrières  qu’on 
ait  jamais  pu  opposer  à  la  connaissance  de  la  nature  humaine, 
est  de  l'avoir  isolée  des  autres  êtres ,  et  de  l’avoir  voulu  sous¬ 
traire  aux  lois  qui  les  gouvernent  ;  que  l'homme  et  les  animaux 
partagent  la  vie  végétative  automatique  avec  le  règne  vé¬ 
gétale,  mais  qu'ils  ont  encore  des  fonctions  d’un  ordre  plus 
élevé,  et  essentiellement  différentes  ;  qu'ils  jouissent  de  la 
faculté  de  sentir,  de  percevoir  les  impressions  extérieures  et 
intérieures;  qu'ils  ont  la  conscience  de  leur  existence;  qu’ils 
exercent  des  mouvemens  volontaires;  qu'ils  ont  des  sens; 
qu’ils  sont  doués  d’aptitudes  industrielles,  d’instincts,  de 
penehans,  de  sentimens,  de  talens,  de  qualités  morales  et 
de  facultés  intellectuelles.  Comme  on  croyait  que  toutes  ces 
facultés  étaient  le  produit  d’impressions  sur  les  sens,  on  dé¬ 
signait  les  fonctions  animales  sous  le  nom  de  vie  de  relation  , 
de  vie  extérieure.  L’auteur  rejette  cette  dénomination,  et 
divise  les  parties  du  corps  en  organes  de  la  vie  végétative 
et  organes  de  la  vie  animale;  il  trace  un  aperçu  sur  le  sys¬ 
tème  nerveux,  par  lequel  le  caractère  de  l’animalité  com¬ 
mence;  il  s’élève  des  animaux  inférieurs  jusqu’à  l’homme, 
et  démontre ..  contre  l’opinion  énoncée  par  Bichat  et  Pro- 
chaska,  que  la  vie  animale  commence  avant  l’action  des  sens 
extérieurs  ;  il  passe  enfin  à  celles  des  fonctions  de  l’homme 
et  des  animaux  qui  appartiennent  à  la  vie  animale,  ou  aux 
fonctions  spéciales  du  cerveau  ,  expose  les  forces  morales  et 
intellectuelles  à  la  manière  des  philosophes  et  des  physiolo¬ 
gistes,  puis  montre  comment  les  différencie  et  les  définit  le 
vulgaire,  ou  plutôt  le  sens  commun,  qui  ,  dit  l’auteur,  est 
ici  certainement  le  bon  sens.  Ainsi,  M.  Gall  passe  en  revue 
toutes  ces  abstractions  qui,  faute  d’observations  et  de  con¬ 
naissances  en  physiologie  comparée  ,  ont  été  regardées  ,  jus¬ 
qu’à  lui,  comme  des  facultés  spéciales,  par  Aristote,  Bacon  , 
Descartes  ,  Hobbes,  Locke,  Bonnet,  Condillac ,  Kant, 
MM.  de  Tracy  et  Laromiguière  ;  puis  il  cherche  à  prouver 
que  ces  abstractions,  désignées  sous  le  nom  d’ entendement , 
de  mémoire  ,  d’ imagination  ,  de  volonté ,  etc. ,  ne  sont  que 
des  qualités  générales,  applicables  à  chaque  faculté  morale 
et  intellectuelle;  qu’on  ne  saurait  désigner  par  là,  ni  instinct, 
ni  penchant ,  ni  talent ,  ni  faculté  morale  déterminée  ;  qu’on 
ne  peut  expliquer  par  la  sensation ,  en  général ,  par  Yaiten- 
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lion,  par  la  comparaison,  par  le  raisonnement ,  par  la  pré¬ 
férence  i  par  la  liberté >  etc.  ,  l’origine  et  l’exercice  de  l'ins¬ 
tinct  de  la  propagation  et  des  divers  taiens. 

Après  avoir  démontré  la  nécessité  de  comparer  l’homme 
avec  les  animaux,  pour  acquérir  une  connaissance  complète 
de  la  nature  morale  et  intellectuelle^  il  passe  à  l'origine  des 
aptitudes  industrielles,  des  instincts ,  des  penchans,  des  ta- 
lens  en  général,  des  facultés  morales  et  intellectuelles*  il 
prouve  sans  réplique  que  l’homme  apporte  en  venant  au 
monde  les  dispositions  qu’il  manifeste  plus  tard,  et  que  ces  dis¬ 
positions  sont  innées;  à  ce  sujet,  il  expose  et  réfute  diffé¬ 
rentes  opinions  émises  sur  l’origine  des  forces  instinctives, 
morales  et  intellectuelles  ,  et  prouve  que  les  sens  et  les  sen¬ 
sations  reçues  par  des  impressions  extérieures  ne  sauraient 
donner  naissance  à  aucune  aptitude  industrielle  ,  a  aucun 
instinct,  ni  penchant,  ni  sentiment,  ni  talent,  a  aucune 
faculté  morale  ou  intellectuelle. 

Ce  ne  sont  pas  seulement  les  erreurs  des  philosophes  étran¬ 
gers  aux  connaissances  anatomiques  et  physiologiques,  que 
combat  M.  Gall;  ce  sont  celles  de  nos  physiologistes  les  plus 
modernes.  L’auteur ,  après  avoir  déterminé  les  fonctions  des 
sens  ,  démontre  que  l’éducation  perfectionne,  détériore  ,  com¬ 
prime  et  dirige  les  facultés  innées,  mais  ne  saurait  ni  en  dé¬ 
truire  ni  en  faire  naître  aucune  ;  il  indique  l’influence  que 
peuvent  avoir  le  climat  et  la  nourriture  dans  la  modification 
des  forces  morales  et  intellectuelles ,  réduit  a  leur  juste  va¬ 
leur  l'influence  des  besoins  sur  les  instincts,  les  penchans  et 
les  facultés,  et  prouve  que  l’attention  ne  fait  pas  naître  un 
penchant,  un  talent  particulier,  comme  le  croyait  Helvétius, 
comme  le  répète  M.  de  la  Romiguière,  mais  que  l’attention 
est  plutôt  l’elfet  d’un  instinct,  d’un  penchant  ou  d’un  talent 
innés,  et  qu’il  n’y  a  point  d’attention,  pas  même  de  possi¬ 
bilité  d’attention,  là  où  il  n’y  a  point  d’instinct,  point  de 
penchant,  et  point  de  talent  en  rapport  avec  les  choses 
extérieures  :  c’est  là  la  raison  pour  laquelle,  suivant  lui  , 
chaque  homme  fixe  son  attention  sur  un  objet  différent. 

M.  Gall  combat  l’assertion  de  Socrate,  qui  regardait  le 
désir  et  l’aversion  ,  le  plaisir  et.  la  douleur ,  comme  la  source 
de  toutes  nos  actions ,  de  toutes  nos  qualités,  et  de  toutes  nos 
facultés  5  il  prouve  que  le  plaisir  et  la  douleur  ne  sauraient 
produire  une  qualité  morale  ou  une  faculté  intellectuelle  ,  et 
que  le  désir  et  l’aversion,  le  plaisir  et  la  douleur,  ont  leur 
principe  dans  l’activité  des  divers  penchans  et  taiens  innés  ; 
il  cl  éliront  re  que  les  passions  et  le  désir  de  la  gloire  ne  sont  pas 
davantage  la  source  de  nos  qualités  et  de  nos  facultés ,  comme 
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le  pensait  Helvétius,  que  le  désir  de  s’illustrer  se  modifie  , 
d’après  les  talens  prédominans.  Le  raisonnement  d’Helvé¬ 
tius  est  une  pétition  de  principes  5  ce  philosophe  veut  faire 
dériver  nos  facultés  des  passions  ,  tandis  que  les  passions 
sont  déjà  l’expression  la  plus  forte  de  nos  facultés  :  chaque 
instinct,  chaque  penchant,  chaque  talent,  excessivement 
actif,  est  une  passion. 

Après  avoir  fixé  notre  opinion  sur  l’origine  des  qualités 
morales  et  des  facultés  intellectuelles,  M.  Gall  prouve  que 
la  manifestation  de  ces  qualités  et  facultés  11’est  possible  que 
par  le  moyen  de  l’organisation.  Sans  appuyer  ce  principe 
inébranlable  ,  il  démontre ,  a  l’aide  de  Fanalomie,  que  ce  qui 
a  lieu  pour  les  fonctions  et  organes  d’un  ordre  inférieur,  a 
lien  de  même  pour  celles  d’un  ordre  supérieur  ,  et  prouve  ,  a 
l’aide  de  l’anatomie  et  de  la  pathologie:  i°  que  les  qualités 
morales  et  les  facultés  intellectuelles  se  manifestent ,  aug¬ 
mentent  et  diminuent,  suivant  que  leurs  organes  se  déve¬ 
loppent,  se  fortifient  et  s’affaiblissent;  20  que  quand  le 
développement  des  organes,  des  qualités  morales  et  des  fa¬ 
cultés  intellectuelles,  ne  suit  pas  l’ordre  graduel  ordinaire, 
la  manifestation  des  fonctions  de  ces  organes  s’écarte  ainsi  de 
leur  ordre  accoutumé;  3°  que  si  le  développement  et  le  per¬ 
fectionnement  des  organes  cérébraux  n’ont  pas  été  complets , 
les  manifestations  des  qualités  et  des  facultés  respectives 
restent  également  incomplètes;  4°  que,  quand  les  organes 
de  l’esprit  et  de  l’ame  ont  acquis  un  haut  degré  de  dévelop¬ 
pement  et  de  perfectionnement,  il  en  résulte  ,  pour  ces  or¬ 
ganes,  la  possibilité  de  manifester  leurs  fonctions  avec  beau¬ 
coup  d’énergie  ;  5°  qu’011  ne  peut  expliquer  que  par  la  dif¬ 
férence  de  l’organisation  des  deux  sexes  ,  comment  certaines 
facultés  sont  plus  énergiques  chez  l’homme,  et  d’autres  chez 
la  femme  ;  ()°  que,  lorsque  la  conformation  du  cerveau  de 
divers  individus  est  semblable  ,  les  penchans  et  les  talens 
sont  semblables,  quelque  différente  que  soit  la  forme  du 
reste  du  corps;  et  que,  lorsque  la  conformation  du  cerveau 
est  différente,  les  penchans  et  les  talens  diffèrent,  quelque 
ressemblance  qu’il  y  ait  entre  le  reste  du  corps;  enfin,  il 
démontre  par  des  faits  que  quand  la  constitution  physique 
se  transmet  des  pères  aux  enfans,  ceux-ci  participent  dans  la 
même  proportion  a  leurs  qualités  morales  et  a  leurs  facultés 
intellectuelles;  il  lait  voir  que  l’état  de  veille,  le  sommeil  et 
les  rêves  prouvent  aussi  que  i’exercice  des  facultés  morales  et 
intellectuelles  est  subordonné  à  l’organisation,  il  prouve  que 
tout  ce  qui  change  sensiblement,  ou  affaiblit,  ou  irrite  l’or- 
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gaftisme,  et  surtout  le  système  nerveux  ,  produit  aussi  des 
altérations  considérables  dans  l’exercice  des  facultés  spiri¬ 
tuelles  ;  il  arrive  enfin  a  traiter  du  fatalisme  ,  du  matéria¬ 
lisme  ,  et  de  la  liberté  morale. 

Ces  questions  sont  délicates  :  aussi  M.  Gall  s’y  arrête-t-il 
longuement.  Il  les  subdivise  pour  ne  laisser  rien  a  désirer  à 
ses  lecteurs  5  il  commence  par  diviser  ce  qui  a  rapport  au 
matérialisme  ,  et  nie  que  sa  doctrine  puisse  donner  prise  au 
reproche  de  cette  première  espèce  de  matérialisme  qui ,  se 
confondant  avec  l’athéisme,  enseigne  qu’il  n’y  a  d’autre  exis¬ 
tence  que  celle  de  la  matière ,  et  que  tous  les  phénomènes  du 
monde  sont  simplement  des  effets  de  la  matière. 

Quant  à  la  seconde  espèce  de  matérialisme,  qui  soutient 
crue  Thorarne  n’est  nas  composé  de  deux  substances  essen- 
tielleineut  différentes,  de  Vame  et  du  corps ,  M.  Gall  déclare 
qu’il  ne  fait  aucune  recherche  sur  la  nature  de  l’aine  et  du 
corps,  et  qu’il  ne  veut  expliquer  l’essence  d’aucune  de  leurs 
facultés.  «  Je  me  borne,  dit-il,  aux  phénomènes;  or,  nous 
voyons  que,  dans  ce  monde,  aucune  faculté  ne  se  manifeste 
sans  condition  matérielle*  toutes  les  facultés,  même  celles 
qu’on  nomme  spirituelles,  n’agissent  que  par  le  moyen  de  la 
matière,  et  leur  action  ne  peut  être  perçue  que  par  le  moyen 
d’organes  matériels.  Si  donc  l’on  voulait  m’appeler  matéria¬ 
liste,  parce  que  je  dis  que  toutes  les  dispositions  sont  innées , 
et  que  leur  exercice  dépend  d’organes  matériels,  il  faudrait 
prouver  qu’en  parlant  ainsi,  je  ne  reconnais  d’autre  substance 
que  celle  de  la  matière  ,  et  que  je  rejette  toute  autre  faculté  : 
les  observations  qui  suivent  prouveront  combien  cette  consé¬ 
quence  est  peu  juste.  » 

«  J’appelle,  continue-t-il,  organe  la  condition  matérielle 
qui  rend  possible  la  manifestation  d’une  faculté  :  les  muscles 
et  les  os  sont  les  conditions  matérielles  du  mouvement,  mais 
ne  sont  pas  la  faculté  qui  cause  le  mouvement.  »  Je  pourrais 
demander  a  M.  Gall  quelle  est  cette  prétendue  faculté  qui 
cause  le  mouvement,  si  par  hasard  ce  ne  serait  point  le  cer¬ 
veau  déterminé  par  quelque  sensation  perçue,  etc.;  mais 
j’aime  mieux  imiter  sa  circonspection  et  passer  outre. 

Après  le  chapitre  du  matérialisme  ,  qui  est  étendu  et  fort 
bien  fait,  vient  celui  du  fatalisme.  La  première  espèce  de 
fatalisme  ,  qui  consiste  a  regarder  tout  ce  qui  arrive  comme 
l’effet  du  hasard  ou  d’une  nécessité  aveugle,  et  à  soutenir 
qu  aucune  intelligence  suprême  ne  s’est  mêlée  et  ne  se  mêle 
encore  des  objets  existans,  diffère  peu  de  l’athéisme,  et  n’a 
lien  de  commun  avec  la  doctrine  qui  établit  l’innéité  des  fa¬ 
cultés  dç  lame  et  de  l’esprit,  et  leur  dépendance  de  l’organi- 
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sntioii.  Il  n’en  est  pas  de  même  de  l’autre  espèce  de  fatalisme. 
Cette  espèce  de  fatalisme  admet  un  créateur  de  l’univers, 
ainsi  que  de  toutes  le-6  lois  et  de  toutes  les  propriétés  qui  y 
existent  ,  lequel  créateur  a  fixé  ces  lois  d’une  manière  im¬ 
muable,  de  sorte  que  tout  ce  qui  arrive  ne  peut  arriver  au¬ 
trement.  Dans  ce  système,  l’homme  est  nécessairement  en¬ 
traîné  par  les  causes  qui  le  font  agir,  sans  que  sa  volonté  y 
ait  aucune  influence.  Ses  actions  sont  un  résultat  toujours 
nécessaire,  sans  choix  volontaire  et  sans  liberté  morale;  elles 
ne  sont  ni  punissables  ni  méritoires,  et  l’espérance  de  récom¬ 
penses  futures  s’évanouit,  ainsi  que  la  crainte  de  chàtimens 
a  venir.  M.  G n  1  i  rejette,  cette  seconde  espèce  de  fatalisme;  il 
prouve  au  contraire  que  le  mal  existe  comme  ie  bien  dans  la 
nature;  que  cependant  1  homme  ne  peut  jouir  d’une  liberté 
illimitée,  d’une  liberté  absolue;  que  le sentiment  de  liberté 
qu’il  éprouve  n’est  qu’illusoire,  et  que  La  liberté  morale 
n  est  eue  la  faculté  d’être  déterminé ,  ou  la  faculté  de  se 
déterminer »  soi  même  par  des  motifs.  Mais  tous  ces  motifs 
sont  puisés  dans  l’organisation  eu  dans  les  circonstances  exté¬ 
rieures,  Or,  la  liberté  morale  sera  plus  grande  dans  l’homme 
chez,  lequel  prédominent  les  organes  des  facultés  intellec¬ 
tuelles  sur  ceux  de  certains  penchons,  qu’elle  ne  le  sera  dans 
le  cas  opposé.  Elle  sera  plus  grande  chez  celui  qui  a  moins  de 
besoins  que  chez  celui  qui  croupit  dans  la  misère  (donc  l’exer¬ 
cice  de  la  liberté  morale  est  relatif  aux  individus,  et  n’est 
que  précaire  chez  un  grand  nombre).  Il  y  a  long-temps  que 
I  on  a  dit  que  la  liberté  n’est  que  le  pouvoir  de  faire  ce  qu’on 
veut,  et -je  crois  qu’il  n’en  existe  pas  d’autre.  Au  reste  on 
voit,  d’après  l’espèce  de- liberté  morale  admise  par  M.  Gall  , 
que  l’auteur,  loin  de  détruire  par  sa  doctrine,  ainsi  qu’on  le 
prétend  ,  les  avantages  de  l’éducation  et  des  peines,  etc., 
insiste  au  contraire  sur  la  nécessité  indispensable  de  l’instruc¬ 
tion  ,  de  la  religion  ,  d’une  bonne  législation  ,  de  tout  ce  qui 
peut  ,  en  un  mot ,  fournir  une  somme  plus  grande  de  motifs 
et  augmenter  la  dose  de  liberté  morale. 

Les  axiomes  suivans  de  M.  Gall  méritent  d’être  soumis  a 
la  méditation  des, jurisconsultes  :  ir  les  délits  et  les  crimes  ne 
se  commettent  pas  d’eux-mêmes  ;  ils  ne  peuvent  donc  pas  être 
considérés  comme  des  êtres  abstraits  :  ce  sont  des  produits 
d’individus  agissons;  iis  reçoivent  donc  leur  caractère  de  ia 
nature  et  de  la  situation  de  ces  individus,  et  ils  ne  sauraient 
être  estimes,  déterminés,  que  d’après  la  nature  et  la  situation 
de  ces  mêmes  individus.  «  M.  Gall  traite  de  la  gradation  des. 
peines,  de  la  peine  de  mort,  de  l’aggravation  de  la  peine.de 
mort,  seulement  pour  opposer  au  criminel  des  motifs  plus* 
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puissans,  car  on  pense  bien  qu’un  homme  comme  lui  ne  peut 
croire  que  cette  aggravation  soit  utile  pour  satisfaire  la  jus¬ 
tice,  pour  faire  expier  le  crime  au  coupable.  On  ne  peut 
supposer  ces  idées  rétrécies  qu’a  l’absurde  fanatisme.  M.  Gall 
considère  les  choses  sous  un  point  de  vue  plus  élevé  et  plus 
vrai.  Dans  l’application  des  peines,  il  est  question  des  be¬ 
soins  de  la  société,  de  prévenir  les  crimes,  de  corriger  les 
malfaiteurs,  et  de  mettre  la  société  eu  sûreté  contre  ceux  qui 
sont  plus  ou  moins  incorrigibles.  M.  Gail  fait  ensuite  une 
application  de  ses  principes  aux  actions  illégales,  où  la  dé¬ 
termination  de  la  liberté  morale  et  du  degré  de  responsabilité 
est  sujette  à  des  difficultés  particulières.  A  ce  sujet,  il  traite 
longuement  de  l’infanticide  causé  par  une  liberté  morale  af¬ 
faiblie,  cite  les  cas  les  plus  curieux  et  les  plus  instructifs, 
tant  pour  le  médecin  que  pour  le  législateur,  de  penchons 
exaltés  anéantissant  la  liberté  morale,  fait  une  application  de 
ses  principes  aux  actions  illégales  qui  sont  la  suite  d’une  fai¬ 
blesse  particulière  des  facultés  intellectuelles,  a  celles  qui 
sont  la  suite  d’une  aliénation  mentale  générale,  partielle, 
continue,  intermittente,  aux  actes  illégaux  qui  sont  la  suite 
d’aliénations  intermittentes  ,  pendant  les  accès  desquelles  cer¬ 
taines  facultés  ou  certains  penchans  se  manifestent  avec  une 
grande  énergie.  Il  jette  un  coup-d’œil  sur  les  aliénations  rai¬ 
sonnantes ,  c’est-à-dire  sur  celles  dans  lesquelles  les  malades 
d’esprit  sont  réellement  raisonnables  dans  tout  ce  qui  ne  tient 
point  à  leur  maladie,  et  où,  sous  le  rapport  même  de  leur 
aliénation  ,  ils  agissent  de  la  manière  la  plus  conséquente,  et 
avec  connaissance.  M.  Gall  démontre,  par  des  faits*,  que  ces 
individus  ne  sont,  pas  moins  aliénés,  relativement  à  l’action 
illégale  qui  peut  résulter  de  leur  état  (s’ils  ont  un  penchant 
malfaisant) ,  quoiqu’ils  agissent  d’une  manière  aussi  consé¬ 
quente  que  s’ils  avaient  l’esprit  sain.  L’auteur  termine  enfin 
ce  volume  par  un  coup-d’œil  sur  les  aliénations  accompagnées 
de  visions  ,  et  sur  celles  qui  portent  les  malades  à  attenter 
aux  jours  de  leurs  proches,  de  leurs  enfans,  ou  d’autres 
personnes  innocentes  à  Içur  égard. 


Ch.  LONDE. 


(  359  ) 


Relation  historique  et  médicale  de  la  fièvre,  jaune  qui  a 
régné  à  Barcelonne  eu  1821  ;  par  M.  F.-M.  Atjdoi  akd  , 
J).  M.  M. ,  envoyé,  à  Barcelonne  par  S.  Exc.  le  ministre 
de  la  guerre.  Paris,  1822.  In  8°.  c!e  lviii  480  pages. 

(  Premier  extrait.  ) 

La  médecine  est  trop  souvent  impuissante  dans  îe  cours 
des  épidémies,  et  pourtant  aussi  long  temps  qu’elles  régnent , 
les  esprits  forts  se  taisent,  et  cessent  de  nier  son  pouvoir,' 
C’est  alors  que  les  gens  de  l’art,  pénétrés  de  la  dignité  de 
leur  honorable  profession  ,  font  éclater  un  dévouement ,  bien¬ 
tôt  oublié  pour  l’ordinaire  ,  car  les  peuples  ne  se  souviennent 
guère  que  des  conquérans  qui  Es  subjuguent ,  et  des  hommes, 
ingénieux  qui  travaillent  à  leurs  amusemens.  Noblement 
récompensé  par  le  gouvernement ,  le  dévouement  des  méde¬ 
cins  ffr  an  çai  s  qui  ont  été  à  Barcelonne  ne  sera  pas  perdu  pour 
la  postérité;  mais,  en  même  temps  qu’elle  paiera  le  tribut 
d’éloges  dû  a  leur  courage  ,  elle  examinera  la  manière  dont 
Ils  ont  rempli  leur  mission  ;  a  elle  seule  appartient- ce  droit  ; 
les  contemporains  11e  doivent  éprouver  d’autre  sentiment 
que  celui  de  la  reconnaissance  •  nous  ne  chercherons  point  a 
l’éteindre  dans  leur  cœur  par  l’analyse,  même  rapide,  du 
tableau  des  démêlés  de  M.  Âudouard  avec  les  membres  de  la 
Commission  de  l’Intérieur.  Nous  ne  nous  arrêterons  donc  pas  a 
dire  dans  quelles  circonstances  M.  Audouard  a  cru  devoir , 
pour  l'honneur  des  Gascons ,  éviter  d’être  la  dupe  a  un 
Champenois  1 .  Le  lecteur,  curieux  de  scandale,  trouvera 
amplement  a  se  satisfaire  dans  l’introduction  de  la  relation 
de  ce  médecin. 

A  peine  on  connut  en  France  l’apparition  de  la  fièvre  jaune 
de  Barcelonne,  que  M.  Audouard  écrivit  a  S.yExc.  le  ministre 
de  l’Intérieur,  pour  lui  demander  une  audience,  dans  laquelle 
il  lui  exprima  le  désir  d’aller  voir  cle  près  une  maladie  dont 
i!  avait  traité  longuement  dans  ses  recherches  sur  la  contagion 
des  fièvres.  Le  22  septembie,  il  réitéra  sa  demande,  et  apprit 
que  les  membres  de  la  Commission  étaient  nommés,  ou  à  peu 
lires.  Le  même  jour,  il  s’offrit  à  S.  Exc.  le  ministre  de  la 
guerre  pour  aller  a  Barcelonne;  le  4  octobre,  son  offre  fut 
acceptée;  il  partit  le  y,  et  arriva  le  20  a  Gironne;  là,  un  ami 
voulut  le  détourner  du  dessein  d’accomplir  sa  mission  ;  j’igno¬ 
rais,  dit-il,  quel  sort  m’attendait  à  Barcelonne-,  mais  quel 
qu’il  pût  être,  je  le  jugeai  préférable  a  la  honte  de  rentrer 
en  France  sans  avoir  exécuté  l’ordre  dont  j'étais  porteur  ; 
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j’étais  au  pied  de  la  brèche,  il  fallait  la  gravir.  Il  y  a  dans 
cet  aveu  une  louable  franchise:  méconnaître  le  péril,  ce 
n'est  pas  déployer  du  courage.  Le  23  octobre,  M.  Audouard, 
arrivé  au  cordon  qui  cernait  Barcelonne,  ne  le  franchit  pas 
sans  quelques  difficultés  ;  mais  je  n’eus  pas,  dit-il,  de  peine 
«â  faire  entendre  a  l'officier  qu’un  médecin,  qui  venait  de  Paris 
pour  apporter  des  secours  a  ses  compatriotes ,  loin  d'ètre  ar¬ 
rêté  dans  l’exécution  de  ce  dessein,  devait,  au  contraire* 
trouver  toute  sorte  de  protection.  Ici,  nous  devons  rétablir 
un  fait,  c’est  que  le  ministre  de  la  guerre  n’avait  pas  donné 
ordre  a  M.  Audouard  de  porter  des  secours  aux  Espagnols  ; 
,il  lui  avait  «  confié ,  dans  l'intérêt  de  la  médecine  militaire  , 
le  soin  de  se  rendre  a  Barcelonne  pour  y  recueillir,  par  des 
observations  et  des  expériences  suivies,  tous  les  renseigne- 
mens  qu’il  pourrait  se  procurer  sur  les  causes,  les  caractères 
et  les  effets  de  la  fièvre  jaune:  sur  les  moyens  d’en  prévenir 
l’invasion,  d’en  arrêter  la  propagation;  et,  enfin,  sur  le  meil¬ 
leur  traitement  curatif  qu’on  pourrait  employer  pour  la  com  ¬ 
battre  avec  succès.  »  Telle  était  la  mission  de  M.  Audouard  ; 
elle  était  «ssez  honorable  pour  qu’il  ne  fût  pas  nécessaire  de 
chercher  a  en  accroître  l’importance. 

Pendant  son  séjour  a  Barcelonne,  M.  Audouard  n’agit 
point  de  concert  avec  les  médecins  français  envoyés  par  le 
ministre  de  l’Intérieur.  Le  27  ,  une  salle  lui  fut  confiée  dans 
l’hôpital  du  séminaire,  il  visita  vingt-cinq  malades;  depuis 
le  3i  octobre,  jusqu’au  B  novembre,  il  ouvrit  douze  ou 
quinze  cadavres  ;  le  6  ,  il  ouvrit ,  pour  la  première  fois,  le 
rachis  et  le  crâne;  le  5,  il  parcourut  le  faubourg  de  Barce- 
lonelte ,  où  la  maladie  avait  commencé  ,  et  il  y  revint  quel¬ 
ques  jours  après;  le  20  novembre,  il  quitta  Barcelonne.  lit 
séjourna  donc  vingt-huit  jours  dans  cette  ville,  et  pendant 
vingt-quatre  jours,  il  y  visita  chaque  matin  vingt-cinq  ma¬ 
lades;  la  maladie  durait  au  plus  de  six  â  huit  jours  •  il  est 
donc  probable  qu’il  a  traité  de  soixante-quinze  à  cenl  ma¬ 
lades.  Il  est  fâcheux  que  ce  médecin  n’ait  pas  publié  le  mou¬ 
vement  de  sa  salle  :  un  travail  de  ce  genre  était  tout  à  fait 
propre  â  servir  de  base  au  jugement  du  lecteur. 

M.  Audouard  considère  d’abord  l’épidémie  de  Barcelonne 
sous  le  point  de  vue  clinique  ,  et  ensuite  sous  le  point  de  vue 
hygiénique;  il  donne  la  description  générale  de  la  maladie; 
puis,  il  rapporte  ce  qu’il  a  observé  dans  les  cadavres  qu’il  a 
ouverts  ou  fait  ouvrir  ;  ii  analyse  les  principaux  symptômes  de 
cette  fièvre  ;  la  thérapeutique  expérimentale ,  la  thérapeutique- 
rationnelle,  le  traitement  primitif  ou  direct  le  traitement 
employé  par  le  père  minime  J  seph  Constant,  el;  enfin  ,1e 
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traitement  secondaire  ou  subséquent,  sont  les  objets  qui 
l’occupent  dans  le  dernier  chapitre  de  la  première  partie  de 
spn  livre  ;  la  contagion  et  les  moyens  de  s’en  préserver  forment 
le  sujet  de  la  seconde  partie;  le  tout  est  précédé  de  la  rela¬ 
tion  historique  de  l’épidémie.  Comme  le  rapprochement  de 
cette  relation  avec  celle  qu’a  publiée  la  Commission  du  niinis- 
tère  de  l’Intérieur  ,  et  celle  qu’ont  publiée  les  médecins  espa¬ 
gnols,  sera  la. matière  d’un  article  séparé  dans  ce  Journal, 
nous  ne  nous  y  arrêtons  pas  ici. 

M.  Audouard  dit  que  l’on  remarquait  trois  périodes  bien 
distinctes  dans  la  fièvre  jaune  de  Barcelonne;  la  première, 
ou  d' irritation ,  la  seconde,  ou  de  stase  ,  qui  pouvait, être 
celle  de  l’entrée  en  convalescence,  et  la  troisième,  ou  de  dis¬ 
solution  ,  qui  se  terminait  par  la  mort  ;  chacune  de  ces  pé¬ 
riodes  n’était,  dit-il ,  que  de  vingt-quatre  heures,  lorsque 
les  malades  succombaient  le  troisième  jour  ;  chacune  était  de 
deux  jours  environ,  lorsque  la  maladie  se  prolongeait  jus¬ 
qu’au  sixième,  septième  ou  huitième  jour;  le  plus  grand 
nombre  des  sujets  qui  ont  péri  dans  tous  les  temps,  parvinrent 
au  sixième  ou  septième  jour.  L’auteur  indique  ensuite  les 
symptômes  du  premier,  du  troisième,  du  quatrième,  du 
cinquième  et  du  sixième  jours.  Cette  manière  de  décrire  une 
maladie  est  certainement  la  pius  mauvaise  de  toutes  :  vit-on 
jamais  la  nature  s’astreindre  à  des  époques  géométriquement 
marquées  ?  M.  Audouard  aurait  du  abandonner  cette  liiéthode 
traînante  de  description  aux  médecins  qui ,  n’ayant  pas  l'habi¬ 
tude  de  recueillir  les  faits  qui  se  passent  sous  leurs  yeux ,  au 
lieujde  faire  un  seul  portrait  ressemblant  de  chaque  maladie,  en 
font  dix  quinelui  ressemblant  pas  plus  les  unsqueies  antres. 

Les  symptômes  qu’énumère  M.  Audouard  dans  les  com- 
partimens  de  son  cadre  graphique,  sont  ceux  qui  ont  été 
indiqués  par  tous  les  auteurs  qui  ont  écrit  sur  la  lièvre  jaune. 
La  langue  est,  suivant  lui,  le  premier  jour,  ordinairement 
nette;  le  deuxième,  elle  varie  beaucoup;  le  plus  souvent, 
elle  est  humide,  légèrement  blanche  au  milieu,  de  même 
couleur  ou  jaune  à  la  hase,  et  rouge  sur  les  bords,  large  et 
mince  chez  les  uns, épaisse,  en  fuseau,  ou  de  forme  ovoïde, 
aplatie  chez  d’autres;  le  troisième  jour,  elle  est  comme  la 
veille  ;  le  quatrième,  elle  se  dépouille  quelquefois,  et  devient 
épaisse,  rouge  et  sèche;  le  cinquième,  elle  est  sèche,  cou¬ 
verte  d’une  couleur  olivâtre  et  rugueuse;  quelquefois  aussi 
die  est  entièrement  rouge,  sèche  et  épaisse  ;  le  sixième  jour, 
elle  est  sèche,  et  le  plus  souvent  noire.  Dans  la  fièvre  jaune 
observée  par  M.  Audouard,  la  langue  était  donc,  au  début , 
hütui  ’e  ,  cl  sans  changement  notable  de  couleur  ;  die  sc  sé* 
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chait  ensuite  ,  devenait  rouge,  puis  noire  :  c’est  ce  qui  a  lien 
dans  toutes  les  trastro-entérites  aiguës  très-intenses ,  soit 
qu’on  leur  donne  le  nom  de  fièvres  adynamiques ,  soit  qu’on 
les  appelle  typhus ,  ou  fièvres putrides  ;  mais,  est-il  certain 
que  ,  dans  la  fièvre  jaune,  la  langue  devienne  sèche  et  rouge 
a  point  nommé  le  quatrième  jour?  qu’une  couche  olivâtre 
ou  rugueuse  se  montre  sur  cet  organe  le  cinquième,  et  non 
pas  le  quatrième  ou  le  sixième?  La  langue  était  rouge ,  le 
deuxième  jour  ,  dans  la  deuxième  des  observations  que 
rapporte M.  Àudouard  ;  le  troisième  jour,  dans  la  troisième, 
dans  la  neuvième,  etc. 

La  douleur  épigastrique  avait  lieu,  selon  M.  Àudouard  , 
souvent  dès  le  premier  jour;  elle  était  légère  le  deuxième; 
l’épigastre  était  sensible  le  troisième;  la  douleur  de  l’épi¬ 
gastre  un  peu  calmée  le  quatrième  ;  elle  se  réveillait  plus  for¬ 
tement  le  cinquième;  la  cardialgie  était  déchirante  et  singuî- 
tueuse  le  sixième;  f épigastre  et  l’abdomen  étaient  d’une  sen¬ 
sibilité  extrême,  sans  être  météorisés  ;  le  malade  se  pelotonnait 
dans  son  lit,  s’agitait  en  divers  sens,  et  poussait  des  gémjs- 
semens,  des  cris  de  douleur  ,  ou  même  des  hurlemens  affreux. 
«  I!  arrive  aussi,  mais  moins  souvent,  dit  M.  Audouard  , 
qu’il  y  a  insensibilité  au  du  moins  absence  totale  de  douleur 
a  l’abdomen  ;  alors  le  malade ,  couché  sur  le  clos  ,  et  mollement 
etendu,  est  comme  dans  un  étal  léthargique ,  et  il  vomit 
moins  que  lorsqu'il  y  a  des  cardialgie  s ,  ou  même  il  ne  vo¬ 
mit  pas  du  tout.  Dans  toutes  ces  circonstances,  le  pouls  est 
imperceptible  et  la  peau  froide;  les  battemens  du  cœur  ne  se 
tout  plus  sentir;  l’extinction  de  la  vie  ne  peut  être  mécon¬ 
nue;  en  quelques  heures,  l’iiomitie  n’est  plus  qu’un  cadavre 
qui  se  meut  encore;  et ,  chose  étrange,  il  n’est  pas  rare  de  le 
voir  jouir  de  ses  facultés  intellectuelles  et  du  pouvoir  mus¬ 
culaire,  lorsque,  dans  un  moment,  il  cessera  de  vivre.  »  Le 
lecteur  nous  pardonnera  sans  doute  quelques  réflexions  sur  ce 
passage.  Il  est  évident  que  si  la  langue  est  presque  toujours 
rouge  sur  les  bords  et  sèche  dans  la  fièvre  jaune,  l’épigastre 
est  aussi  presque  toujours  douloureux  ;  souvent  le  malade  y 
éprouve  des  douleurs  atroces;  si  cette  douleur  manque,  c’est 
le  moins  souvent,  et  ce  n’est  que  quand  le  malade  est  comme 
dans  un  état  léthargique.  M.  Àudouard  trouvera  dans  Y  His¬ 
toire  clés phle gniasies  chroniques  de  M.  Broussais,  pourquoi 
ses  malades,  arrivés  à  cet  état,  vomissaient  peu  ,  ou  même 
ne  vomissaient  pas.  Personne  ne  trouvera  étrange  qu’un 
homme ,  comme  en  léthargie ,  n'accuse  aucune  douleur.  Ion 
vain  on  objecterait  crue,  clans  ces  mêmes  circonstances  ,  il 
jouit  de  ses  facultés  intellectuelles  et  du  pouvoir  musculaire  , 
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car  on  ne  peut  tout  à  la  fois  penser  et  dormir.  A  l’exemple 
de  tous  les  médecins  qui  ont  écrit  sur  la  fièvre  jaune, 
M.  Audouard  a  confondu  le  cas  où  il  y  a  assoupissement  ou 
convulsions,  et  ceux  dans  lesquels  le  malade  conserve  l’in¬ 
tégrité  des  facultés  morales,  ce  qui  a  lieu  souvent  dans  la 
lièvre  ataxique,  aussi  Lien  que  dans  la  lièvre  jaune.  Si 
M.  Audouard,  au  lieu  d’assigner  des  symptômes  particu¬ 
liers  a  chaque  jour  de  la  maladie,  avait  cherché  a  saisir  leur 
corrélation,  il  aurait  évité  cette  erreur. 

C’en  est  assez  sans  doute  sur  la  description  de  la  maladie 
de  Barcelonne  j  mais  il  est  a  remarquer  que  l’auteur  n’y 
parle  pas  de  l'hémorragie  qui  avait  lieu,  dit-il  plus  loin  ,  par 
les  gencives  et  par  la  langue,  à  la  fin  de  la  seconde  période 
et  au  commencement  de  la  troisième.  La  plupart  de  ceux  qui 
eurent  cette  hémorragie  ont  guéri ,  et  n’ont  pas  eu,  ou  pres¬ 
que  pas,  de  vomissement  noir  ;  lorsque  cette  hémorragie  se 
supprimait,  le  vomissement  se  montrait.  Les  hémorragies  na¬ 
sales  étaient  avantageuses  au  début  ;  les  hémorragies  par  l’anus 
ou  par  la  vulve  étaient  fatales  ÿ  les  piqûres  faites  par  les 
sangsues  ne  se  cicatrisaient  pas,  non  plus  que  les  ouvertures 
faites  aux  vaisseaux  par  la1  iancette  :  le  sang  suintait  conti¬ 
nuellement  par  ces  plaies,  qui  ne  se  fermaient  que  quand  le 
malade  entrait  en  convalescence.  Les  vésicatoires  ne  suppu¬ 
raient  jamais. 

Avant  l’arrivée  des  médecins  français,  les  médecins  espa¬ 
gnols  avaient  ouvert  des  cadavres,  et  n’avaient  trouvé,  selon 
M.  Audouard  ,  que  la  gangrène  des  viscères  abdominaux. 
Cet  auteur  rapporte  trois  classes  de  faits  relatifs  à  ses  recher¬ 
ches  anatomiques.  Les  premiers  présentent  le  résultat  de  ses 
travaux  ,  lorsqu’il  n’ouvrait  que  la  poitrine  et  l’abdomen  ; 
les  seconds  offrent  en  outre  les  désordres  observés  dans  le 
cerveau  et  le  rachis.  Dans  onze  cadavres  sur  douze,  M.  Au¬ 
douard  a  trouvé  des  traces  d’inflammation,  soit  de  l’estomac 
et  des  intestins,  soit  de  l’estomac  ou  des  intestins  seulement. 
Dans  sept,  le  cœur  contenait  des  concrétions  fibrineuses 
jaunes  •  dans  deux  ,  des  caillots  de  sang  ;  aucun  de  ces  ca¬ 
davres  n’offrit  de  traces  d’inflammation  aiguë  ou  chronique 
de  la  plèvre  et  du  poumon,  seulement  ce  dernier  viscère  était 
quelquefois  très-gorgé  de  sang.  A  Paris  il  est  rare  d’ouvrir 
douze  cadavres  sans  y  trouver  des  suites  de  pleurésies  plus 
ou  moins  anciennes.  Cette  différence  tient-eile  an  climat? 

Ce  que  les  symptômes  de  la  fièvre  jaune  apprennent  sur 
le  siège  et  la  nature  de  celte  maladie,  est  définitivement  con¬ 
firmé  par  l’ouverture  des  cadavres ,  puisque  M.  Audouard  a 
trouvé,  nous  Je  répétons  ,  onze  fois  sur  douze,  les  effets  de 
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h  gastro-entérite  dans  les  cadavres  dont  il  n’a  ouvert  que 
l’abdomen  et  la  poitrine.  Dans  deux  de  ces  cadavres  ,  les 
amygdales  étaient  rouges  et  tuméfiées.  La  matière  noire  s’est 
constamment  retrouvée  dans  le  canal  digestif. 

II  nous  reste  à  rendre  compte  de  l’ouverture  de  sept  au¬ 
tres  cadavres  faites,  soit  par,  soit  devant  M.  Audouard  et 
sous  sa  direction.  Une  chose  nous  a  d’abord  embarrassé  :  l’au¬ 
teur  dit  ,  dans  sa  relation,  que,  depuis  le  3t  octobre  jusqu'au 
8  novembre,  il  ouvrit  douze  ou  quinze  cadavres;  et  voila  que 
dans  le  cours  de  son  ouvrage  il  se  trouve  qu’il  en  a  ouvert 
dix-neuf;  mais  cette  contradiction  n’est  qu’apparente,  parce 
que  plusieurs  cadavres  furent  ouverts  après  le  8  novembre. 
Nous  nous  arrêtons  a  ceci  parce  que  d’autres  pourraient 
se  tromper,  comme  nous  avons  failli  de  le  faire.  Quoi 
qu’il  en  soit,  M.  Audouard  ,  ayant  non  -  seulement  ouvert 
l’abdomen  et  le  thorax ,  mais  le  crâne  et  le  rachis,  de  sept  ca¬ 
davres  ,  a  trouvé  dans  le  premier  :  un  peu  d’épanchement 
sanguin  à  la  base  du  crâne  et  vers  la  tente  du  cervelet  ;  les 
sinuosités  du  cerveau  étaient  rouges  et  comme  gorgées  de  sang  ; 
il  y  avait  un  peu  de  sérosité  dans  les  ventricules  ;  au-dessus 
du  cervelet ,  les  membranes  étaient  gorgées  de  sang;  toute  la 
moelle  rachidienne  parut  très-renflée  ,  quelques  vaisseaux 
sanguins  rampaient  sur  divers  points  de  l’extérieur,  sans 
qu’on  pût  ,  dit  M.  Audouard,  attribuer  leur  couleur  plus 
prononcée  â  un  état  pathologique  ;  la  première  enveloppe 
ayant  été  incisée,  il  en  sortit  une  sérosité  limpide,  d’une  cou¬ 
leur  légèrement  jaune  et  sans  odeur;  quelques  feuillets  de 
l’arachnoïde  spinale  étaient  globuleux  et  pleins  d’une  sérosité 
légèrement  jaune,  particulièrement  vers  les  vertèbres  dorsales  ; 
la  sérosité  occupait  tout  le  canal  vertébral  jusqu’au  sacrum. 
Voii  â  ce  queM.  Audouard  appelle  un  hydrorachis ,  et  ce  qu’il 
a  retrouve  dans  six  autres  cadavres  ,  sur  trois  desquels  il  avoue 
avoir  également  rencontré  une  légère  inflammation  de  l’esto- 
mac  ou  des  intestins  ;  chez  les  autres,  ces  viscères  étaient  seule¬ 
ment  rosés.  Dans  un  huitième  cas,  il  y  avait  également  hy¬ 
drorachis.  Nous  ignorons  pourquoi  M.  Audouard  ayant  aussi, 
trouvé  de  la  sérosité  dans  le  crâne,  ne  signale  pas  Y  hydrocé¬ 
phale  comme  étant  un  désordre  dépendant  de  la  fièvre  jaune, 
il  n’y  a  ni  plus  ni  moins  de  motifs  pour  admettre  de  préfé¬ 
rence  hune  ou  l’autre  de  ces  bydropisics,  sur  lesquelles  nous 
reviendrons. 

Outre  les  dix-neuf  cadavres  dont  nous  avons  parlé,  M.  Au- 
douârd  en  a  ouvert  trois  autres.  Il  prit  dans  le  premier  et  le 
second  de  la  matière  noire,  et  la  soumit  à  l’action  de  divers 
réactifs,  de  l'effet  desquels  il  conclut  que  celle  matière  est 
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'composée  de  deux  parties  Lien  distinctes  ,  Lune  séreuse  et 
l'autre  glutincuse  ou  muqueuse  ;  dans  les  intestins  ,  la  por¬ 
tion  séreuse  manque,  ayant  été  digérée ,  selon  M.  Audouard, 
dans  l’estomac;  dans  l’une  et  l’antre  parties  de  cette  matière, 
il  y  a  un  principe  acide  et  beaucoup  de  gélatine.  Dans  le  troi¬ 
sième  cadavre,  dont  il  n’ouvrit  pas  le  crâne,  M.  Audouard 
recueillit  de  la  sérosité  rachidienne,  de  laquelle  sans  doute 
il  lui  fut  impossible  d’isoler  celle  qui  provenait  du  crâne  ;  il 
goûta  cette  substance;  lui  trouva  une  saveur  fade,  presque 
pas  d’odeur,  et  fit  quelques  essais,  a  l’aide  de  divers  réac¬ 
tifs  ;  il  en  fit  d’autres  sur  les  concrétions  fibro-albumineuses 
trouvées  dans  le  cœur. 

Sous  le  titre  de  séméiologie  de  la  fièvre  jaune,  M.  Au¬ 
douard  traite  des  principaux  symptômes  appréciés  rationnel¬ 
lement  et  d’après  les  désordres  organiques  trouvés  dans  les 
cadavres;  de  l’origine,  de  ia  nature  et  dés  effets  des  pro¬ 
duits  morbifiques  delà  fièvre  jaune,  et  du  diagnostic  de  cette 
maladie. 

Dans  la  première  période,  il  trouve  une  irritation  générale 
assez  bien  prononcée,  qui  ne  tarde  pas  a  se  démentir,  et  qui 
n’est  point  franche,  comme  ce  qu’on  nomme  communément 
inflammation.  La  preuve,  c’est  qu’il  y  a  rarement  des  sueurs  ; 
c’est  que  les  frissons  ou  le  froid  ne  sont  pas  semblables  à  ceux 
de  l’invasion  des  autres  fièvres  :  le  froid  est  stupéfiant ?  et 
semble  venir  du  dehors;  il  appartient  plutôt  aux  affections 
lyp  o  chimique  s  et  nerveuses  qu’à  celles  qui  dépendent  d’une 
irritation  phlogistique.  D’aülems,  après  le  froid  vient  la  cha¬ 
leur,  qui  dure  vingt- quatre  heures,  quelquefois  plus ,  et 
s’accompagne  d’une  douleur  sus  -  orbitaire ,  d’un  même  état 
de  souffrance  h  la  région  lombaire  ,  et  de  quelques  ac- 
cidens  nerveux  qui  se  montrent  dès  le  début.  Tout  ceci  dé¬ 
note ,  selon  M.  Audouard,  une  atteinte  portée  au  système 
qui  est  le  siège  de  la  sensibilité,  et  l’autorise  à  donner  à  cet 
ensemble  de  phénomènes  le  nom  d’irritation  nerveuse. 

S’il  en  est  ainsi,  il  en  résulte  que  l’irritation  de  la  pre¬ 
mière  période  n’est  pas  rigoureusement  générale  ;  puisqu’elle 
n’est  que  nerveuse ,  elle  n’envahit  sans  doute  que  les  nerfs; 
ainsi,  dans  cette  période,  la  fièvre  jaune  ne  serait  générale 
qu’en  tant  qu’elle  occupe  un  des  vingt-un  systèmes  orga¬ 
niques  cîu  corps  humain. 

Le  lecteur  attentif  remarquera  que,  jusqu’ici,  M.  Au¬ 
douard  n’a  pas  tenu  compte  de  la  douleur  fixe  à  l’épigastre  et 
à  l’hypocondre  droit,  des  vomissemeus  bilieux,  de  l’ano¬ 
rexie  ,  de  l’enduit  blanc  ou  jaune  qui  couvre  le  centre  de  la 
langue,  dont  les  bords  sont  rouges;  tout  cela  a  lieu  le  plus 
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souvent,  9  de  son  propre  aveu  ;  ce  qui  dénoterait  ,  dit -il, 
une  irritation  phlogistique  du  gaster.  L’ irritation  du 
système  nerveux  et  Y  irritation  phlogistique  de  l’estomac , 
la  fièvre ,  caractérisée  par  la  fréquence  et  l'élévation  du 
pouls,  et  par  la  chaleur  de  la  peau  ,  la  présence  de  la  bile  et 
sa  sécrétion  plus  abondante,  indiquée  par  les  évacuations  par 
haut  et  par  bas ,  voila  ce  qu’est  la  fièvre  jaune  dans  sa  pre¬ 
mière  période,  selon  M.  Audouard.  Sans  dire  en  quoi  l’irri¬ 
tation  phlogislique  de  l’estomac  diffère  de  l’inflammation  de 
ce  viscère,  il  avoue  que,  si  on  ne  considérait  que  l’état  du 
pouls  et  de  la  chaleur,  le  coloris  de  la  face,  le  désordre  des 
organes  de  la  digestion,  et  les  bons  effets  des  hémorragies  dans 
le  commencement  de  la  maladie,  on  ne  devrait  pas  balancer 
à  la  classer  parmi  les  affections  inflammatoires;  mais  il  rai¬ 
sonne  autrement,  il  compare  cet  état,  en  apparence  inflam¬ 
matoire,  a  celui  qui  a  lieu  dans  les  fièvres  intermittentes. 
Ici  nous  prions  le  lecteur  de  redoubler  d’attention,  car  la 
chose  en  vaut  la  peine.  Il  est  clair  qu’après  ce  qu’on  vient  de 
lire,  M.  And  ouard  ne  pouvait  se  dispenser  de  prouver  que  la 
fièvre  intermittente  n’est  pas  une  inflammation  ,  et  de  dire  en 
quoi  la  fièvre  jaune  est  analogue  a  la  fièvre  intermittente.  Il 
se  borne  a  dire  que  cette  dernière  n’est  pas  due  a  une  inflam¬ 
mation ,  parce  qu’elle  est  périodique,  et  que,  comme  la 
fièvre  jaune,  elle  se  compose  de  deux  états  morbifiques,  qui 
se  combinent,  l’un  tenant  au  système  nerveux,  et  l’autre  au 
viscéral  et  vasculaire.  Mais  ,  ,en  admettant  qu’il  ait  prouvé 
l’existence  de  ces  deux  états  dans  la  fièvre  jaune ,  il  ne  prouve 
en  aucune  manière  qu’ils  aient  lieu  dans  la  fièvre  intermit¬ 
tente.  Ensuite,  si  ceîte  dernière  n’est  pas  inflammatoire, 
parce  qu’elle  est  périodique,  rien  n’empêche  de  regarder 
comme  inflammatoire  la  fièvre  jaune,  puisqu’elle  n’est  pas 
périodique. 

Sur  quels  fondemens  solides,  sur  quels  raisonnemens  serrés 
s’appuie  donc  M.  Audouard,  lorsqu’il  affirme  que  la  fièvre 
jaune  n’est  pas  une  maladie  essentiellement  inflammatoire , 
dans  sa  première  période?  En  voulant  prouver  que  cette  ma¬ 
ladie  n’est  pas  une  phlegmasie,  il  a  failli  démontrer  qu’elle 
n’est  pas  une  fièvre,  lorsqu’il  a  dit  que  le  froid  dans  la  fièvre 
jaune  se  portait  de  la  circonférence  au  centre,  et  non,  comme 
dans  les  autres  fièvres,  du  centre  a  la  circonférence;  en  vou¬ 
lant  prouver  que  la  fièvre  jaune  ,  qui  est  continue,  n’est  pas 
une  plilegmasie,  parce  que  la  fièvre  intermittente,  qui  est 
périodique,  n’est  pas  une  inflammation,  il  a  prouvé  le  con¬ 
traire  de  ce  qu’il  voulait  démontrer;  car  il  dit  textuellement 
que  toutù  maladie  inflammatoire  avec  fèvre  parcourt  ses 
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périodes  sans  interruption .  Cette  sentence  s’applique  sans  le 
moindre  effort  a  la  fièvre  jaune,  qui  est  une  fièvre  avec  irri¬ 
tation  phlogistique ,  et  qui  parcourt  ses  périodes  sans  inter¬ 
ruption.  A  moins  toutefois  que  le  mot  plüogis tique  n’ait  cessé 
d’être  dérivé  d’un  mot  grec  qui  signifie  brûler ,  et  d’où  est 
également  dérivé  le  mot  phlegmasique.  On  a  voulu,  nous  ie 
savons  ,  distinguer  la  pjiiogvse  de  la  phlegmasie  ;  si  M.  Au- 
douard  est  parvenu  a  établir  solidement  cette  distinction  ,  il 
aurait  dû  en  instruire  ses  lecteurs.  Admettons  un  instant  l’ir¬ 
ritation  nerveuse  et  l’irritation  phlogistique  du  gaster,  et 
l’abondante  sécrétion  de  la  bile,  qui  ,  selon  M.  Audouard  , 
constituent  la  fièvre  jaune  dans  sa  première  période,  n’aurait- 
il  pas  été  utile  de  rechercher  laquelle  de  ces  trois  circon¬ 
stances  est  la  cause  des  deux  autres?  Dans  un  empoisonne¬ 
ment  par  une  substance  irritante,  le  système  nerveux  est 
irrité,  mais  c’est  par  l’effet  de  l’irritation  gastrique;  que 
cell  e-ci  soit  phlogistique,  phlegmasique  ou  inflammatoire, 
elle  iren  est  pas  moins  la  cause  de  l’autre.  Si  M.  Audouard 
pense  que  l’irritation  de  l’estomac  est  secondaire  dans  la  fièvre 
jaune  ,  il  fallait  le  dire  ,  et  surtout  le  prouver.  11  paraît  qu’il 
ne  considère  pas  comme  locale  cette  irritation  de  l’estomac  , 
puisqu  il  l’attribue  a  la  part  que  l’estomac  et  ses  dépendances 
prennent  au  désordre  du  système  vasculaire.  Ainsi  voila  l’ir¬ 
ritation  de  l’estomac  qui  dépend  de  l’irritation ,  sans  doute 
générale,  du  système  vasculaire.  M.  Audouard  ne  s’arrête  pas 
a  rechercher  si  l’irritation  vasculaire  suit  ou  précède  l’irrita¬ 
tion  nerveuse.  Nous  verrons  bientôt  qu’il  n’attribue  ni  l’une 
ni  l’autre  à  la  présence  de  la  hile  ;  c’est  du  moins  une  heu¬ 
reuse  modification  aux  opinions  qu?il  professait  sur  la  fièvre 
jaune  avant  de  l’avoir  vue  ,  ainsi  qu’il  en  convient  lui-même 
avec  franchise. 

Il  est  évident  que  M.  Audouard  ,  méconnaissant  l’analogie 
des  phénomènes  locaux  de  la  gastrite  la  moins  équivoque 
avec  ceux  de  la  fièvre  jaune  ,  a  été  puiser  dans  de  vagues  sub¬ 
tilités  des  motifs  pour  soutenir  que  cette  maladie  n’est  point 
une  inflammation.  D’autres  médecins  qui  ont  observé  la  fièvre 
jaune  ont  avoué  que  celte  fièvre  est  inflammatoire,  sinon  tou- 
i  jours,  au  moins  souvent,  sinon  dans  tout  son  cours,  au  moins 
I  à  son  début.  Quel  parti  prendra  le  lecteur  impartial  qui  n’a  point 
vu  cette  maladie?  Après  avoir  compté  et  pesé  les  suffrages , 
il  adoptera  l’opinion  des  Devèze  et  des  Bally,  surtout  après 
avoir  médité  attentivement  les  observations  intéressantes  con¬ 
signées  dans  l’ouvrage  de  M.  Audouard  ;  et  s’il  a  lu  avec  «at¬ 
tention  l’ouvrage  de  Tommasimet  celui  de  M.  Rochoux  il 

1  Nous  r/cnlcndons  pus  parler  ici  de  la  brochure  dans  laquelle 
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pensera  que  îa  fièvre  jaune  Je  Barcelonne  était  une  inflamma¬ 
tion  Je  l'estomac  et  Je  ses  dépendances,  tout  aussi  bien  que 
la  fièvre  jaune  Je  Livourne  et  celle  des  Antilles. 

De  ce  que  le  pouls  s'abaisse ,  la  chaleur  diminue,  les  dou¬ 
leurs  s' amortissent  ou  disparaissent  en  entier,  et  le  calme 
se  rétablit  dans  la  seconde  période,  c’est-'a-dire  dans  le  troi¬ 
sième  et  le  quatrième  jours  de  la  fièvre  jaune,  quand  en  elle 
dure  six  a  huit,  dans  la  deuxième  quand  elle  dure  trois 
jours,  M.  Audouard  conclut  que  cette  période  est  encore 
moins  essentiellement  inflammatoire  que  la  première.  A  la 
bonne  heure,  admettons  avec  lui  cette  opinion ;  mais  si  la 
douleur  épigastrique  est  trop  peu  intense  dans  la  première 
pour  que  l’on  puisse  croire  que  l’estomac  soit  alors  enflammé  , 
il  l’est  certainement  dans  la  troisième,  puisque  cette  douleur 
se  réveille  ;  il  y  a  des  nausées,  des  malaises,  des  douleurs 
abdominales,  les  boissons  sucrées  ou  gommeuses  déplaisent 
au  malade  ',  celles  qui  sont  acidulés  provoquent  le  vomisse¬ 
ment  ;  il  repousse  l’eau  vineuse,  et  rejette  soit  les  médica- 
mens,  soit  les  boissons  les  plus  simples  et  les  plus  agréables; 
le  sixième  jour ,  les  flatuosités  que  le  malade  a  éprouvées  se 
changent  en  vomissemens  douloureux,  précédés  de  cardial- 
gies  singultueuses ,  déchirantes;  atroces  ;  l’épigastre  et  l’ab¬ 
domen  sont  d’une  sensibilité  extrême;  le  malade  pelotonné 
dans  son  lit,  s’agite,  pousse  des  gémissemens ,  des  cris  de 
douleur  et  des  hurlemens.  Nous  citons  textuellement,  d’après 
M.  Audouard,  ce  tableau,  qu’on  pourrait  prendre  pour  la 
description  d’une  gastrite  par  empoisonnement. 

De  ce  que  M.  Audouard  n’a  pas  toujours  trouvé  l'estomac 
et  les  intestins  aussi  fortement  lésés  qu’il  s’y  attendait ,  chez 
des  sujets  qui  avaient  éprouvé  des  cardiaigies  et  des  coliques 
atroces ,  il  en  conclut  que  les  rougeurs  plus  ou  moins  in¬ 
tenses,  plus  ou  moins  étendues,  que  l’on  trouve  a  l’estomac 
et  aux  intestins  après  ia  fièvre  jaune,  sont  un  état  patholo¬ 
gique  secondaire,  et  qu’elles  sont  causées  par  la  présence  de 
la  matière  noire  ou  de  l’humeur  qui  contribue  à  la  former, 
plutôt  qu’elles  n’indiquent  un  état  inflammatoire  qui  aurait 
existé  primitivement  :  i°  parce  que  les  douleurs  abdomi¬ 
nales  ne  précèdent  pas  la  formation  de  la  matière  noire ,  ni 
les  vomissemens  de  cette  nature.  Qui  le  lui  a  dit?  Est-ce  que 
la  douleur  épigastrique  ne  se  manifeste  pas,  le  plus  souvent , 
de  sort  aveu  même,  dans  la  première  période  :  or,  il  n’est  pas 
permis  de  supposer  que  la  matière  noire  se  forme  avant  l’in¬ 
vasion  de  ia  maladie;  donc  la  douleur  épigastrique,  qui  cer- 

M.  Rochoux  s'est  évertué  à  prouver  que  la  maladie  de  Barcelonne 
était  un  typhus  jaune  et  non  pas  une  fièvre  amarille. 
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tainemenî  est  abdominale  ,  précède  la  formation  de  cette  ma¬ 
tière  ;  2°  la  douleur  de  V épigastre  ,  qui  se  fait  remarquer 
d'abord ,  disparait  et  reoient  pour  disparaître  encore ,  ce 
qui  ii  indique  pas  un  état  d' irritation  permanente  dans  les 
tissus  de  V organe ,  mais  bien  la  présence  d'une  matière  irri¬ 
tante  qui  s'j  forme  et  qui  passe  dans  les  intestins ,  d’où  elle 
sort  par  les- selles,  qui  se  forme  de  nouveau ,  et  qui  est 
encore  expulsée  par  la  même  voie  ou  par  les  vomissemens. 
Encore  une  fois,  la  première  douleur  débutant  avec  la  ma¬ 
ladie.,  et  lorsque  le  malade  ne  vomit  que  de  la  bile,  ne  peut 
être  l’effet  de  la  présence  de  la  matière,  et  celle  que  pré¬ 
cède  la  formation  de  cette  matière,  n’est  pas  l’effet  de.  sa 
présence*  quant  au  calme  passager,  on  l'observe  dans  la  lièvre 
bilieuse,  dans  le  choléra  morbus,  et  personne  aujourd’hui 
n’est  tenté  d’en  conclure  que  les  douleurs  ressenties  à  l’épi¬ 
gastre  et  dans  le  reste  de  l’abdomen  ,  sont  dues  a  la  présence 
de  la  hile  ;  3°  la  matière  noire  existe  dans  bien  des  cas  où 
la  membrane  muqueuse  gastrique  n'est  nullement  intéres¬ 
sée  ;  ces  mots  bien  des  cas  sont  bien  vagues  :  l’extrait 
que  nous  avons  donné  des  travaux  anatomiques  de  M.  Au- 
douard  prouve  le  contraire;  4°  un  sei ^  cadavre  a  pré¬ 
senté  de  petits  ulcères  à  V estomac  ;  s’il  faut  qu’un  tissu 
soit  ulcéré  après  ia  mort  pour  qu'il  ait  été  enflammé  pendant 
la  vie,  l’ophthalmie,  l’érysipèle,  la  pleurésie,  la  péripneu¬ 
monie  et  la  gastrite  aiguë  décrites  par  tous  les  nosographes, 
ne  sont  pas  des  inflammations  ;  5°  V inflammation  trouvée 
dans  le  tube  intestinal  par  un  auteur,  était  toujours  par¬ 
tielle  ,  et  le  plus  souvent  à  sa  dernière  période ,  ce  que 
prouvaient  le  peu  de  densité  des  tissu*,  leur  couleur,  qui  n'é¬ 
tait  la  plupart  du  temps  qu'un  léger  rosé ,  et  je  dirai  même 
le  défaut  de  cette  couleur ,  qui  s'était  effacée  après  Ici  mort , 
comme  il  est  permis  de  le  croire ,  parce  que  les  parties 
légèrement  enflammées  subissent  la  décoloration ,  qui  est 
la  suite  de  V extinction  de  la  vie.  Eh  qiioi  !  le  défaut  de  cou¬ 
leur  légèrement  rosée  prouve  qu’un  tissu  n’a  été -enflammé 
qu’au  premier  degré  !  M.  Audouard  reconnaît,  sans  dire  de 
qui  il  tient  cette  opinion,  que  les  parties’ enflammées  se  dé¬ 
colorent  après  la  mort,  et,  parce  que  le  tube  intestinal  n’est 
pas  rouge  depuis  le  pylore  jusqu’à  l’anus,  n’est  pas  ulcéré, 
il  veut  que  la  maladie  n'ait  pas  été  inflammatoire,  et  que  les 
douleurs  épigastriques  et  les  coliques  aient  été  dues  à  la  pré¬ 
sence  de  la  matière  noire  !  Mais  si  le  passage  de  cette  matière 
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sur  la  membrane  muqueuse  intestinale  l’avait  enflammée 
seulement  au  premier  degré,  c’est  alors  qu’on  serait  en  droit 
d’exiger  que  toute  cetîe  membrane  fut  rouge  après  la  mort. 
Personne  ne  croira  donc,  avec  M.  Audouard ,  que  la  violence 
des  cardialgies  et  l’intensité  des  douleurs  abdominales  soient 
des  aceidens  purement  nerveux ,  pro  voqués  par  la  présence 
d’une  matière  irritante,  dont  l’action  est  analogue  à  celle  de 
la  plupart  des  substances  vénéneuses  sur  ces  mêmes  viscères. 

Sous  le  nom  inintelligible  de  produits  morbifiques  de  la 
fièvre  jaune ,  M.  Audouard  désigne  le  vomissement  noir , 
c’est-à-dire  la  matière  noire  ,  tantôt  vomie  ,  tantôt  non  vomie, 


■la  sérosité  rachidienne  ,  les  concrétions ' fihro- albumineuse  s 
du  cœur,  les  ecchymoses  et  V ictère. 

Pii.  Audouard  considère  la  matière  noire  sous  le  double  point 
de  vue  de  crudité  et  de  coction.  C’est  le  produit  d’une  sueur 
de  sang  qui  a  lieu  à  la  surface  de  la  membrane  muqueuse 
de  l’estomac  ;  cette  membrane  sue  Se  sang,  comme  celle  de  la 
langue,  du  nez,  du  rectum,  du  vagin,  de  l’urètre  et  de  la 
vessie.  Cette  sueur  de  sang  dans  l’estomac  a  lieu  dans  la 
deuxième  période  de  la  maladie,  lorsque  le  pouls  s’abaisse 5 
le  sang  ne  pouvant  s’échapper  aussitôt  des  cavités  gastriques, 
y  subit  d’abord  un  premier  degré  de  décomposition.  Devient- 
il  irritant  pour  l’estomac;  c’est  ce  que  l’auteur  appelle  la 
matière  noire  à  F  état  de  crudité.  Plus  tard,  ce  n’est  plus  du 
sang,  mais  bien  une  matière  noire,  non  homogène,  grume¬ 
leuse  :  c’est  la  même  matière  noire  à  F état  de  coction.  Dans 
celle-ci,  l’auteur  a  trouvé,  comme  on  trouve  dans  le  sang 
tiré  d’une  veine  ,  la  sérosité  et  le  caillot.  La  présence  de  cette 
matière  crue  ou  cuite,  dans  l’estomac,  occasione  des  nausées 
et  des  cardialgies  ;  dans  les  intestins,  des  coliques;  dans  ces 
derniers  ,  elle  perd  sa  partie  séreuse.  La  sueur  de  sang  peut 
débuter  dans  les  intestins,  et  y  subir  le  même  travail  de  coc¬ 
tion  et  de  décomposition. 

Qui  ne  voit  de  suite  que  M.  Audouard  a  oublié,  dans  l’in¬ 
vention  de  cette  théorie,  qu’il  y  a  le  plus  souvent  de  la  dou¬ 
leur  à  l’épigastre  avant  que  ie  pouls  ne  s’affaisse,  et  par  con¬ 
séquent  avant  que,  suivant  lui,  la  matière  noire  11e  se  forme? 
Eu  admettant  que  la  présence  de  cette  matière  puisse  causer 
i’iiTSiation  nerveuse ,  et  non  pas  inflammatoire,  de  la  membrane 
gastrique  ou  intestinale,  il  reste  a  chercher  ce  qui  a  pu 
causer  la  douleur  qui  précède  la  sueur  de  sang.  M.  Au¬ 
douard  a  beau  dire ,  ceci  n’est  point  une  hypothèse  ;  nous 


(  371  ) 

ne  raisonnons  que  d’après  ce  qu’ii  nous  apprend  de  la  maladie 
de  liarcelonne  ;  nous  supposons  qu’il  a  bien  vu;  et  nous 
examinons  seulement  s’il  a  bien  raisonné;  "voilà  ce  qu’il  est 
permis  de  rechercher,  lors  même  qu’on  n’a  pas  vu  îa  fièvre 
jaune.  Au  lieu  d’établir  solidement  que  la  sueur  de  sang  n’est 
pas  l’effet  d’une  inflammation  gastrique,  M.  Audouard  se 
borne  à  dire  que  cette  inflammation  ne  peut  être  forte,  puis¬ 
que  les  malades  se  rétablissent  promptement,  et  demandent  à 
manger  dès  qu'ils  entrent  en  convalescence.  Qui  lui  a  appris 
qu’à  ia  suite  de  la  gastrite  aiguë  l’appétit  tarde  beaucoup  à 
se  faire  sentir? 

Que  ia  matière  noire  ait  été  originairement  du  sang  ,  c’est 
peut-être  ce  qui  sera  complètement  prouvé  par  la  suite;  que 
ce  soit  le  produit  d’une  exhalation  morbide  de  la  membrane 
muqueuse  ,  ordinairement  gastrique ,  quelquefois  intesti¬ 
nale  ,  c’est  ce  qu’on  ne  peut  guère  nier  ;  mais  donner  à  cette 
exhalation  le  nom  bizarre  de  sueur  de  sang ,  c’est  ne  rien 
expliquer,  et  mettre  un  mot  où  Ton  voudrait  voir  un  fait.  Que 
dirait-on  d’un  auteur  qui,  pour  expliquer  les  torrens  cie  sueur, 
l’un  des  signes  caractéristiques  de  la  suette  miliaire  ,  donnerait 
h  celte  évacuation  le  nom  d 'hémorragie  de  sueur ?  Si  dans  la 
fièvre  jaune  la  membrane  muqueuse  gastrique  exhale  du  sang, 
il  y  a  dans  cette  maladie  hémorragie  et  non  sueur  de  sang ; 
cette  hémorragie  est  nécessairement  le  résultat  d’une  irrita¬ 
tion  de  la  membrane  gastrique ,  car  toute  hémorragie  dé¬ 
pend  de  l’irritation  du  tissu  qui  en  est  le  siège  ;  celte  ir¬ 
ritation,  dans  le  cas  dont  il  s’agit,  est  prouvée  par  l’ano¬ 
rexie ,  les  nausées,  les  vomissemens,  et  surtout  la  douleur 
épigastrique,  qui  caractérise  la  première  période  de  la  fièvre 
jaune,  c’est-à-dire  l’époque  de  cette  maladie  qui  précède  la 
prétendue  sueui'  de  sang. 

Etudiée  dans  l’ouvrage  de  M.  Audouard  ,  la  fièvre  jaune 
est  donc  une  gastro-entérite  avec  hémorragie  secondaire  et 
irritation  sympathique  des  membranes  de  l’encéphale  et  du 
rachis. 

Pourquoi  M.  Audouard  ne  s’est-ilpoint- occupé  de  1a  séro¬ 
sité  crânienne,  tandis  qu’il  a  fixé  son  attention  sur  la  séro¬ 
sité  rachidienne? 

L’hydrorachis  provient  ,  suivant  lui  ,  du  défaut  d’équi¬ 
libre  entre  la  faculté  inhalante  et  la  faculté  exhalante  des 
ihembranes  de  la  moelle  épinière  ;  il  n’attribue  aucune  pro¬ 
priété  irritante  à  la  sérosité  contenue  dans  la  colonne  verté- 
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braie  ;  cependant  pourquoi  cette  humeur,  qui  ne  peut  subir 
de  cociîon  dans  une  telle  cavité,  n’agirait-elle  pas  comme  un 
irritant ,  en  raison  de  sa  crudité ,  sur  les  nerfs  ou  sur  la  moelle 
de  l’épine,  comme  la  matière  noire  agit,  soit,  crue,  soit  cuite, 
sur  la  membrane  gastro-intestinale?  M.  Audouard  ne  pense 
pas  non  plus  que  l’on  doive  attribuer  l’abolition  des  fonc¬ 
tions  de  l’appareil  urinaire  a  la  compression  exercée  sur 
la  dure-mère  ou  sur  les  nerfs  par  la  sérosité  rachidienne  : 
nous  sommes  entièrement  de  son  avis.  11  ajoute  que  l’on 
doit  attendre  de  nouvelles  autopsies  pour  décider  si  l’hydro- 
rachis  est  particulière  a  la  fièvre  jaune,  ou  si  on  la  trouve 
dans  quelques  autres  affections .  INous  pouvons  dès  h  pré¬ 
sent  le  tirer  d’incertitude  :  «  lorsqu’on  ouvre  le  crâne  des 
apoplectiques  ,  ou  de  ceux  qui  sont  morts  d’une  fièvre  coma¬ 
teuse  ,  on  remarque  presque  toujours ,  dit  M.  Itard,  qu’en 
penchant  le  cou  du  cadavre,  il  s’écoule  de  l’intérieur  du  ra¬ 
chis  une  sérosité  plus  ou  moins  abondante,  etc.  » 

Quant  aux  concrétions  fibro-albumineuses,  bien  que  M.  Au¬ 
douard  prétende  qu’on  a  mal  étudié  jusqié à  présent  ce  dé¬ 
sordre  physiologique ,  fort  commun  peut-être,  comme  il 
n’ajoute  rien  â  ce  qu’on  sait,  comme  il  ne  dit  pas  ce  qu’on 
sait  sur  ces  concrétions,  il  permettra  sans  doute,  qu’ayant 
lu  Boerbaave  et  Corvisart ,  nous  n’insistions  pas  sur  ce  qu’il 
en  dit. 

La  bile  n’est  pour  rien  dans  la  couleur  ictérique  de  la 
fièvre  jaune  j  cette  couleur  provient  de  celle  qui  appartient 
à  la  sérosité  du  sang  dans  la  maladie  ;  les  ecchymoses  dé¬ 
pendent  au  contraire  de  la  présence  de  la  partie  colorante  du 
croor  dans  les  muscles  et  dans  quelques  parties  du  tissu  cel¬ 
lulaire.  Tout  cela  a  lieu ,  selon  M.  Audouard  ,  parce  que  la  por¬ 
tion  séreuse  de  la  matière  noire  étant  absorbée  parles  vaisseaux 
chylifères,  elle  est  portée  dans  le  torrent  de  la  circulation, 
pénètre  toutes  les  parties  avec  le  sang,  et  contribue  a  altérer 
celui-ci,  à  le  décomposer,  a  lui  donner  de  la  disposition  à  la 
coagulation  d’une  part,  et  de  l’autre  à  la  fluidité,  qui  est, 
dit  l’auteur,  une  suit.e  nécessaire  de  la  coagulation.  Cette 
explication  nous  paraît  hypothétique  ;  le  public  pensera  de 
même. 

Avant  de  prouver  que  la  maladie  de  Barcelonne  s’est  com¬ 
muniquée  par  le  moyen  de  molécules  morbifques  plus  ou 
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moins  fixes ,  mais  plus  ordinairement  sous  la  forme  gazeuse  > 
Fauteur  cherche  à  établir  que  la  membrane  muqueuse  nasale  , 
buccale  et  pharyngée  était  la  voie  la  plus  opportune  pour  l’ad¬ 
mission  de  ce  gaz  morbifique.  Cette  idée  est  certainement  la 
meilleure  de  toutes  celles  qu’on  trouve  dans  l’ouvrage  de 
M.  Audouard  ;  si  elle  n’est  pas  neuve,  tout  milite  en  sa  fa¬ 
veur,  et  tend  a  lui  donner  sinon  le  caractère  de  l’évidence, 
au  moins  celui  d’un  haut  degré  de  probabilité  :  cette  partie 
du  livre  sera  lue  avec  intérêt. 

Tout  le  monde  a  entendu  dire  que  M.  Audouard  a  dégusté 
la  matière  noire;  le  faitest  qu’il  a  dégusté  deux  fois  la  partie 
séreuse  de  cette  matière  ;  il  ne  l'a  pas  trouvée  amère,  mais  dou¬ 
ceâtre  et  un  peu  styptique,  d’où  il  conclut  qu’elle  ne  contient 
pas  de  bile.  Y  aurait  il  de  l’exigeance  à  dire  que ,  pour  rendre 
la  démonstration  complète,  il  aurait  fallu  déguster  la  matière 
noire  elle-même;  car,  enfin,  puisque  M.  Audouard  n’a  dé¬ 
gusté  que  la  partie  séreuse,  et  que  cette  partie,  je  pense,  ne 
se  trouve  que  dans  l’estomac  ,  s’il  ne  l’a  point  trouvée  amère  , 
cela  ne  prouve  pas  que  la  matière  noire  des  intestins  ne  con¬ 
tienne  point  de  bile.  x4u  reste,  on  aurait  mauvaise  grâce  â  lui 
reprocher  de  n’avoir  pas  fait  davantage,  de  n’avoir  pu  sur¬ 
monter  que  deux  fois  l’horrible  répugnance  qu’a  dû  lui  ins¬ 
pirer  un  breuvage  si  dégoûtant. 

M.  Audouard  se  coupa  au  petit  doigt,  tandis  qu’il  avait 
la  main  dans  la  poitrine  ;  il  reçut  dans  les  yeux  de  la  sanie 
du  cadavre  ;  il  s’est  donc  inoculé  volontairement  et  involon¬ 
tairement  de  toutes  manières  les  liquides  que  i’on  a  pu  croire 
susceptibles  de  transmettre  la  fièvre  janne.  Ce  qu’il  dit  sur 
la  puissance  d1  ha  H  tus  qu’exhalent  les  malades  affectés  de 
celte  fièvre,  présente,  nous  le  répétons,  un  caractère  frap¬ 
pant  de  probabilité;  mais  il  en  résulte  que  la  maladie  n’est 
pas  contagieuse,  comme  on  l’a  entendu  jusqu’à  présent, 
qu’tiie  se  communique  a  la  manière  du  typhus,  et  non  à  la 
manière  de  la  variole.  M.  Audouard  a  eu  tort  de  passer  trop 
légèrement  sur  cette  différence  importante  :  qui  l’établira,  si 
ce  n’est  celui  qui  a  observé  la  maladie?  Son  opinion  se 
rapproche,  plus  qu’on  ne  serait  tenté  de  le  croire,  de  celle 
de  iVIIVÏ.  Devèze  et  Valentin  ;  cependant  il  croit  à  la  possi¬ 
bilité  de  l’absorption  du  gaz  morbifique  par  la  peau  ,  par  la 
membrane  bronchique,  et  même  par  h  membrane  muqueuse 
gastrique;  mais  il  ne  se  livre  à  ces  opinions  qu’avec  njtë 
louable  réserve.  De  quelque  manière  que  i’introductioij  'ait 
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lieu  ,  ie  cerveau’ et  l’estomac  en  ressentent  les  effets.  J’es- 
îime  ,  dit  l’auteur  ,  que  le  délétère  ne  quitte  pas  !e  dé¬ 
partement  de  la  membrane  muqueuse;  qu'il  peut  en  atta¬ 
quer  toutes  les  parties  a  la  faveur  des  relations  sympathiques 
qui  les  unissent,  mais  qu’il  se  fixe  plus  spécialement  sur 
l'estomac  qui  en  est  le  centre  principal  ,  et  que  c’est  là  que 
vient  se  consommer  le  travail  pathologique  qui  caractérise 
le  mieux  la  fièvre  jaune .  Cependant,  ajoute-t-il,  quoique 
les  phénomènes  les  plus  sensibles  se  passent  dans  l’abdomen, 
il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  le  Système  nerveux  ,  qui  exerce 
une  influence  très-grande  sur  ie  système  vasculaire,  dont  les 
désordres  ne  peuvent  être  révoqués  en  doute  dans  la  terrible 
maladie  dont  il  s’agit. 

Pour  peu  que  l’on  compare  ces  assertions  si  peu  décisives, 
et  dans  lesquelles  l’auteur  paraît  craindre  de  sacrifier  aux 
nouvelles  théories  ,  et  celles  qu’il  a  émises  au  commencement 
de  son  ouvrage ,  on  sera  convaincu  que  le  désir  de  parler 
autrement  que  ses  maîtres  et  ses  confrères,  a  jeté  M.  Au¬ 
douard  dans  une  série  interminable  de  propositions  vagues 
et  même  contradictoires.  Il  n’a  pas  assez  réfléchi  'a  ce  qu’on 
entend  par  siège  d’une  maladie.  S’exerçant  pour  la  première 
lois  dans  le  champ  de  la  physiologie  médicale,  il  s’est  aban¬ 
donné  a  des  hypothèses  humorales  et  cliniques  qui  rappellent 
l’Ecole  dans  laquelle  il  a  pris  ses  degrés. 

Modification  directe  du  système  nerveux,  atonie  du  cœur, 
congestion  du  sang  dans  les  vaisseaux  capillaires  de  la  mem¬ 
brane  muqueuse,  modification  spéciale  de  cette  membrane, 
perte  de  sang  dans  les  cavités  digestives,  enfin  irritation 
nerveuse  de  l’estomac  et  des  intestions  :  telle  est  en  peu  de 
mots ,  selon  M.  Audouard,  la  fièvre  jaune.  La  suppression 
de  burine  provient  de  ce  que  le  sang  n’arrive  plus  aux  reins 
en  aussi  grande  quantité  qu’auparavant ,  et  que  le  peu  qu’ils 
en  reçoivent  est  d’une  qualité  vicieuse,  d’où  les  douleurs  né¬ 
phrétiques. 

Conclusion.  —  La  fièvre  jaune  est  une  maladie  sui generisy 
qui  consiste  dans  une  modification  vicieuse  du  système  ner¬ 
veux  et  du  vasculaire  dans  les  membranes  muqueuses ,  dont 
le  principal  phénomène  est  une  hémorragie  exhalative  ,  qui 
a  lieu  principalement  dans  les  viscères  gastriques,  et  dont  tous 
les  autres  accidens  sont  consécutifs. 

M.  Audouard  pense  que,  de  toutes  les  dénominations  ira- 
pos<Xs  à  cette  maladie,  une  seule  lui  convient,  c’est  celle  de 
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vomissement  noir ,  quoiqu’elle  n’exprime  qu’un  symptôme 
qu  on  n’observe  pas  toujours  ;  pour  plus  d’exacti tuile,  il  vou¬ 
drait  qu’on  trouvât  une  expression  qui  indiquât  l’hémor¬ 
ragie  de  la  membrane  muqueuse.  Aussi  long-temps  qu’on 
cherchera  le  nom  des  maladies  dans  leurs  symptômes,  on 
n’en  trouvera  point  de  convenables. 

Jusqu’ici  nous  avons  suivi  pas  a  pas  la  marche  de  d’au¬ 
teur  ;  le  plan  de  son  ouvrage  n’est  régulier  que  dans  la  table 
des  chapitres  ;  la  même  idée  est  souvent  représentée  dans 
trois  et  quatre  endroits  du  livre  ;  il  commence  à  la  démon¬ 
trer  ici,  il  achève  d’essayer  de  la  prouver  là  bas,  puis  il 
y  revient  et  la  quitte  encore.  Sans  cesse  il  revient  par  exemple 
sur  celle  de  la  décomposition  du  sang.  Dans  un  dernier  ar¬ 
ticle  ,  nous  examinerons  plus  rapidement,  la  partie  thérapeu¬ 
tique  et  hygiénique  de  cet  ouvrage  ;  elle  offre  moins  d’intérêt 
que  celle  dont  nous  venons  de  nous  occuper. 


Rapport  lu  à  l’Académie  royale  des  Sciences,  sur  un  Mémoire 
ayant  pour  ‘titre  :  Mémoire  sur  un  nouveau  kyslitome 
caché  pour  V opération  de  la  cataracte  par  extraction. 


Nous  ayons  été  chargés,  MM.  Pelletan,  Deschamps,  Chausser, 
Magendie  et  moi,  de  faire,  à  l’Académie,  un  rapport  sur  un  mémoire 
qui  a  été  lu  ,  dans  son  avant  dernière  Séance ,  par  M.  le  docteur  Bancal , 
et  qui  a  pour  titre  :  Mémoire  sur  unyiouocaukystitome  caché  pour  l’opé¬ 
ration  de  la  cataracte  par  extraction. 

Il  ne  s’agi t ,  dans  cet  écri t ,  ni  d'une  opé ration  nouvelle ,  ni  d’un  Ins¬ 
trument  véritablement  nouveau.  M.  Bancal  ,  qui,  sans  exclure  aucune 
des  méthodes  d’opérer  la  cataracte,  a  donné  la  préférence  à  celle  de 
l’extraction,  n’a  prétendu  changer  en  aucune  manière  les  procédés 
fondamentaux  de  ceLle  opération;  il  l’a  maintenue  telle  qu’elle  lui  a 
é:é  transmise  par  les  praticiens  les  plus  recommandables  de  notre 
temps  ,  et  il  faut  convenir  que ,  dans  l’état  où  elle  est  aujourd’hui ,  elle 
ne  laisse  que  peu  de  chose  à  désirer;  mais  c’est  justement  ce  peu  de 
chose,  échappé  jusqu’à  présent  à  la  sagacité  des  meilleurs  maîtres  * 
que  M.  Bancal  s’esL  efforcé  de  saisir,  et  il  nous  semble  qu’il  y  a  assez 
bien  réussi. 

Ce  surcroît  d’amélioration  consiste  à  faciliter  déplus  en  plus,  ou,  si 
Ton  veut,  à  assurer  l’irruption  du  cristallin  hors  de  l’enveloppe  mena 
braneuse  qui  le  renferme,  sans  exposer  les  parties  si  sensibles  et  si  ir¬ 
ritables  qui  l’avoisinent  ù  la  moindre  des  lésions  auxquelles  l'usage 
des  moyens  usités  ne  les  expose  que  trop  souvent. 

Autrefois,  on  croyait  que  la  cataracte  n’était  autre  chose  qu’un 
voile  épais  qui,  placé  entre  la  lentille  du  cristallin  et  la  pupille,  in¬ 
terceptait  toute  lumière,  et,  le  but  unique  de  l’opération  était  d’abais- 
ser  ce  voile,  ce  qu’on  pensait  toujours  faire,*  tandis  que  presque  UW- 
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'ours  on  déplaçait,  'sans  le  savoir,  le  cristallin  lui-même,  dont  rapa¬ 
cité. était  la  cause  véritable,  mais  encore  inconnue,  de  la  cécité. 

Ce  fut  un  chirurgien  de  Paris,  appelé  Lasnier,  qui,  le  premier  > 
mit  sur  la  voie  de  cette  grande  vérité,  dont  on  a  tort  de  faire  honneu" 
h  Brisseau,  maître  Jean  Mery.  Mais,  si  ce  dernier  n’eut.  pas  le  mérite 
d’une  telle  découverte,  on  ne  peut  lui  contester  celui  d’avoir,  avant 
tout  autre,  annoncé  la  possibilité  de  l’extraction  du  cristallin,  à  peine 
entrevue  et  soupçonnée  en  1078  par  J. -J.  Petit.  On  sait  que  cette  mé¬ 
thode  porte  le  nom  du  chirurgien-major  Daviel ,  qui,  l’an  i74o,  la  pra¬ 
tiqua  publiquement,  et  la  publia  sept  ans  après,  dans  les  Mémoires 
de  l'Académie  royale  de  chirurgie.  A  cette  époque  ,  elle  fut  mise  i 
l’épreuve  par  les  plus  habiles  chirurgiens  ,  Morand  ,  Poyet ,  Sharp  ,  etc. , 
qui  crurent  l'avoir  perfectionnée  ;  mais  ce  fut  Lafaye  qui,  par  la  ré¬ 
forme  qu’il  porta  dans  les  procédés  et  les  instrumens  de  Daviel,  lui 
donna  ce* degré  de  perfection,  cette  vogue  et  cette  fixité,  dont  elle  n’a 
cessé  de  jouir  depuis,  malgré  la  méthode  rivale  que  le  célèbre  Scarpa 
a  su  ressusciter  d’un  long  oubli ,  et  faire  valoir  de  toute  l’autorité  de 
son  nom,  et  du  puissant  ascendant  de  son  exemple. 

Par  rapport  à  MJBancal,  nous  ne  citerons  des  instrumens  trop  nom¬ 
breux  de  Daviel  que  l’espèce  de  lame  avec  laquelle  il  a  proposé  d’aller 
ouvrir  une  issue  au  cristallin  encastré  dans  sa  membrane.  Ce  moyen  a 
été  justement  blâmé  ,  et  on  aurait  beau  dire  qu’une  main  très-exercée 
peut  impunément  porter  à  nu  un  instrument  piquant  et  tranchant 
presque  jusqu’au  centre  de  l’oeil,  nous  dirons,  nous,  avec  M.  le  doc¬ 
teur  Bancal,  que  cette  pratique  est  très-périlleuse,  parce  qu’il  est 
impossible  de  prévoir  si  les  parties  qu’il  importe  de  respecter  ne 
viendront  pas  se  présenter  au  passage  de  P  instrument,  poussées  par 
une  contraction  soudaine  des  muscles  de  l’organe,  ou  si  cet  instru¬ 
ment,  dérangé  tout  à  coup  par  un  mouvement  involontaire  du  ma¬ 
lade  ,  n  ira  pas  lui-même  les  offenser.  Nous  ajouterons  que,  de  quel- 
qn’adresse  qu’on  son  naturellement  doué,  011  ne  débute  point  avec 
celle  qu’un  long  exercice  peut  seul  donner,  et  que  ,  puisqu’il  faut  d.é- 
buler,  il  est  essentiel  d’avoir  des  instrumens  propres  à  suppléer  ce 
que  la  pratique  n’a  pu  encore  donner,  et  ce  qu’elle  ne  pourra  peut- 
être  jamais  procurer. 

Ce  furent  ce  s  considérations,  sagement  reproduites  par  notre  auteur, 
qui  portèrent. ,  vers  le  milieu  du  siècle  dernier  ,  Lafaye,  membre  de 
l’Académie  de  chirurgie  de  Paris  ,  à  faire  construire  cette  espèce  de 
petit  pharyngotome ,  dont  sont  pourvus  la  plupart  de  nos  oculistes,  et 
dont  on  trouve  le  dessin  et  la  description  dans  le  deuxième  volume  des 
Mémoires  de  cette  savante  Compagnie.  Cet  instrument  est  composé 
d’une  cannonière  en  or  ou  en  argent,  dans  laquelle  est  caché  un  ressort 
en  boudin,  qui  fait  sortir  et  rentrer  à  volonté  ,  au  moyen  d’un  piston, 
une  lancette  très-acérée  ,  qui  se  meut  dans  un  canal  aplati,  mince  et 
très-léger,  dont  la  cannonière  est  surmontée ,  et  avec  lequel  (car  il 
est  aussi  d’or  ou  d’argent)  on  soulève  le  lambeau  résultant  de  la  divi¬ 
sion  préliminaire  de  la  cornée,  pour  faire  arriver,  à  travers  la  chambre 
antérieure,  l’iris ,  etc. ,  sans  risquer  de  les  blesser,  la  lancette  plus  ou 
moins  découverte  qui  doit  piquer,  moucheter  ou  inciser  la  poche  cris¬ 
talloïde,  et  opérer  par -\btV  enuciéalion  du  cristallin. 

On  ne  peut  méconnaître  l’utilité  de  l’instrument  de  Lafaye,  qui 
l’appela  hystitomc ,  et  qui  ne  s’attacha  peut-être  pas  assez  à  en  répandre 
l’usage  et  à  en  faire  sentir  les  avantages  parmi  ses  confrères  et  scs  suc¬ 
cesseurs.  La  plupart  de  ceux-ci  n’ont  pas  coutume  d’employer  l’instru¬ 
ment  en  question.  Le  baron  de  Wenlzel  se  borne  â  son  cératoîome. 
Le  docteur  Demours  s’en  est  toujours  tenu  à  un  bistouri  courbé  sur 
ëo.n  plat.  MM/  Pamard*,  d’Avignon,  et  Maunoir,  de  Genève,  a®- 
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changent  jamais  d’instrument  dans  le  cours  de  leurs  operations.  Les 
professeurs  Boyer  et  Roux  en  usent  presque  habituellement  de  même, 
et  il  ne  faut  pas  croire  qu’il  arrive  jamais  à  ces  habiles  opérateurs  de 
forcer  l'humeur  vitrée  de  s’échapper  avec  le  cristallin  par  l’effet 
d’une  compression  intempestive  et  immodérée,  comme  on  le  voit  faire 
à  quelques  oculistes  vulgaires  *  il  leur  suffit  d’appuyer  légèrement  un 
ou  deux  doigts  sur  le  globe,  pour  que  le  cristallin  tombe  sur  la  joue 
du  panent ,  et  à  peine  une  fois  sur  huit  sont-ils  obligés  de  solliciter  sa 
sortie  avec  la  pointe  de  leurs  bistouris  oculaires. 

J 1  faut  tout  dire  :  si  le  kystitome  de  Lafaye  était  plus  facile  à  manier, 
et  que  son  action  fût  plus  régulière  et  plus  sûre,  il  aurait  un  plus 
grand  nombre  de  partisans;  mais  il  est  rond  et  cylindrique,  ce  qui  le 
fixe  bien  moins  dans  la  main;  il  agit  de  bas  en  haut,  ce  qui  ajoute  en¬ 
core  à  la  difficulté  de  la  manuducUon ,  et  rien  ne  gradue  ni  ne  propor¬ 
tionne  la  longueur  de  la  portion  de  la  lame  qui  doit  sortir  de  la  gaine, 
sans  compter  qu’il  faut  pousser  avec  plus  ou  moins  de  force  le  piston, 
pour  vaincre  la  résistance  du  ressort,  d’où  peut  résulter  une  vacilla¬ 
tion  ,  qu’il  est  si  essentiel  d’éviter,  au  milieu  de  parties  si  délicates. 

Ces  inconvéniens ,  auxquels  on  n’a  pu  remédier  que  bien  incomplè¬ 
tement  ,  en  faisant  ajouter  deux  anneaux  à  la  cannonière,  pour  y  passer 
deux  doigts  et  la  tenir  avec  plus  de  fermeté  ,  ayant  frappé  M.  Bancal 
dans  les  nombreuses  opérations  qu’il  a  faites  à  l’île  Bourbon  ,  aux 
Grandes-Indes,  et  en  particulier  à  Calcutta,  où  il  a  séjourné  assez 
long-temps,  ce  médecin  y  a  sérieusement  réfléchi  .  et  au  lieu  de  cher¬ 
cher  à  les  corriger  par  des  charigemens  ultérieurs,  il  a  tout  à  fait  aban¬ 
donné  l’instrument  pour  un  kystitome  ,  dont  celui  de  Lafaye  a  bien  pu 
lui  donner  l’idée,  mais  non  lui  inspirer  le  mécanisme,  qui  lui  appar¬ 
tient  tout  entier. 

Le  kystitome  de  M.  Bancal  est  composé  d’une  gaine  étroite,  longue 
et  plaie,  ayant  un  petit  couloir  à  son  extrémité  supérieure,  et  d’où 
on  faitsorlir,  en  pressant  un  boulon  placé  latéralement,  une  petite 
lame  aigue  et  tranchante,  qu’une  languette,  attenant  au  couloir, 
rend  inoffensive,  et  qui,  mise  en  mouvement,  agit  avec  autant  de  fa¬ 
cilité  que  de  certitude. 

Nous  ne  répéterons  pas  les  détails  descriptifs  que  l’auteur  a  consi¬ 
gnés  dans  son  Mémoire,  relativement  à  cet  instrument,  que  nous  ne 
regarderons  au  surplus  que  comme  une  modification  ingénieuse  de 
celui  de  Lafaye,  auquel  peu  de  personnes  hésiteront  désormais  à  le 
■préférer.  Le  kystitome  de  M.  Bancal  marche  avec  une  précision  et  une 
aisance  admirables  :  on  le  lient  comme  une  plume  h  écrire,  et  il  est 
aussi  facile  à  manier;  on  l’introduit  comme  celui  qu’il  est  destiné  à 
remplacer  sans  aucun  risque  pour  les  parties  à  travers  lesquelles  il 
faut  qu’il  passe  pour  arriver  à  la  membrane  cristalloïde  ,  et  il  n’exige 
ni  efforts  ni  violence  pour  inciser  tout  ce  que  l’opérateur  veut  qu’il 
incise.  On  peut  meme,  dans  certains  cas ,  le  promener  et  le  faire  agir 
circulairemenl  sur  tous  les  poinls  de  cette  membrane,  sans  qu’on  ait 
ù  craindre  de  porter  atteinte  à  l’iris,  ni  d’en  altérer,  comme  il  arrive 
asser  souvent  avec  les  instrumens  ordinaires,  la  forme  ronde  et  ré- 
*  e* 

Sous  sommes  persuadés  que,  dans  tous  les  cas  où  il  y  a  nécessité 
évident^  de  déchâlonner  ,  comme' on  dit,  le  cristallin,  c’est-à-dire  de 
le  dégager  de  ses  entraves,  de  diviser,  d’ouvrir  la  capsule,  trop 
•dense  et  trop  ferme,  qui  l’emprisonne,  de  détruire  les  adhérences 
qu’il  a  pu  contracter ,  nul  instrument  ne  peu  t  l’emporter  sur  celui  de 
M.  Bancal  ,  dont  quelques  essais  faits  à  Paris  ,  ces  jours  derniers  ,  et 
confirmatifs  des  résultats  satisfaisans  de  ceux  qui  avaient  eu  lieu  pré¬ 
cédemment  à  Bordeaux  ,  vont  étendre  et  assurer  l’usage. 
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M.  Bancal  a  avancé  que  son  kystilome  pourrait  être  très-avantageu¬ 
sement  employé  pour  la  formation  d’une  pupille  artificielle,  et  nous 
sommes  assez  disposés  à  le  croire,  d’après  l’explication  qu’il  a  donnée 
dans  son  Mémoire,  et  la  connaissance  que  nous  avons  de  cetle  belle 
opération  ;  mais  c’est  à  l’expérience  à  le  prouver  ,  et  tout  semble  pré¬ 
dire  qu’elle  sera  favorable  à  notre  commune  opinion. 

Nous  terminons,  en  invitant  M.  le  docLeur  Bancal  à  persévérer 
dans  le  zèle  qu’il  a  manifesté  jusqu’à  présent  pour  les  progrès  de  l’art 
en  général,  et  en  particulier  pour  l’avancement  de  celle  de  ses  bran¬ 
ches  qui  lui  a  déjà  valu  la  reconnaissance  de  tant  d'aveugles  rendus 

f)ar  lui  à  la  lumière,  et  eu  lui  souhaitant  toute  la  confiance  et  toute 
'estime  dont  il  se  montre  si  digne,  de  la  part  du  public  et  des  amis 
éclairés  de  l’humanité. 

Signé,  Chaussier  ,  Deschamps,  Pfi.letan  , 
Magendie,  Percy,  Rapporteur. 


VARIÉTÉS. 

Sous  presse.  —  Physiologie  des  passions ,  ou  Nouvelle 
doctrine  du  sentiment  moral  ;  par  M.  Altbert,  premier 
Médecin  ordinaire  du  Iioi7  etc.7  etc.  Deux  volumes 
in-8°. 

La  nouvelle  doctrine  du  sentiment  moral,  où  l’on  applique  les  connaissances 
physiologiques  à  l’intelligence  des  phénomènes  des  passions,  sera  un  ouvrage 
au.-ts?  intéressant  qu’utile. 

Depuis  long-temps  l’auteur  est  en  possession  de  tous  les  suffrages.  Personne 
n’ignore  qu’à  une  profonde  connaissance  du  cœur  humain  ,  qu’il  doit  à  son  esprit 
e'minemment  observateur,  ii  joint  l’art  d’écrire  avec  autant  d’élégance  que  de  faci¬ 
lité,  autant  de  goût  que  de  précision. 

Si  tons  ses  ouvrages  attestent  la  richesse  de  son  imagination,  celui-ci  ne  sera  pas 
moins  remarquable  sous  le  rapport  de  la  grandeur  des  pensées  ,  on  pourrait  dite 
aussi  de  la*  magnificence  des  paroles  et  du  tour  harmonieux  df s  expressions  5  tel 
est  du  moins  le  p.gement  qu’en  ont  porté  tous  ceux  qui  en  ont  entendu  lire  quel¬ 
ques  fragmens. 

M.  Alibert  a  choisi  une  division  fort  ingénieuse  pour  classer  tous  les  phéno¬ 
mènes  de  la  physiologie  intellectuelle  et  morale^  il  traite  successivement  des  pas¬ 
sions  qui  ont  rapport  à  l’instinct  de  l’observation,  à  l’instinct  de  relation  ,  et  à 
l’instinct  de  reproduction.  Par  ce  moyen,  il  a  su  mettre  chaque  chose  à  si  place, 
et  surtout  éviter  les  répétitions  ,  ce  que  ne  font  pas  tous  nos  auteurs  modernes  , 
rjui  nous  redisent  cent  fois  ce  qu’ils  nous  ont  déjà  dit,  à  moins  qu’ils  ne  nous  of¬ 
frent  à  chaque  page  des  contradictions. 

Locke,  Iiume,  Smith  ,  et  beaucoup  d’autres  ,  ont  bien  écrit  sur  celte  macère  , 
mais  aucun  d’eux  n’avait  les  connaissances  nécessaires,  celles  qu’on  n’i  ,  liçrt 
qu’en  étudiant  l’homme,  non-seulement  dans  l’état  de  santé,  mais  encore  dans 
Bétat  de  maladie  $  aussi  n’ont-ils  laissé  que  des  ouvrages  imparfaits  ,  dépourvus 
de  principes  vrais,  et  remplis  d’assef fions  erronées.  Celui  de  M.  Alibert  doit 
donc  leur  être  bien  supérieur  ,  lui  qui  toute  sa  vie  a  observé  l’homme  dans  toutes 
les  conditions  ,  tous  les  âges  ,  tous  les  états ,  bien  et  mal  portant ,  bien  et  mal 
organisé. 


srwrwfsr: 


agaaroacawK «&• 


Observations  météorologiques  relevées  de  celles  faites  à  l'Obser¬ 
vatoire  Royal,  du  22  décembre  1822  au  20  janvier  1  82Ü)  inclu¬ 
sivement ,  temps  de  la  durée  du  soleil  dans  le  signe  du  capricorne  , 
ou  durée  de  la  terre  en  opposition  avec  cette  constellation,  for¬ 
mant  le  mois  météorologique  de  janvier,  de  3o  jours . 
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Observations  météorologiques  relevées  de  celles  faites  à  l’Obser¬ 
vatoire  Royal,  du  22  décembre  1822  au  20  janvier  1828  inclusi¬ 
vement ,  temps  de  la  durée  du  soleil  dans  le  signe  du  capricorne ,  ! 
ou  durée  de  la  terre  en  opposition  avec  cette  constellation ,  for¬ 
mant  le  mois  météorologique  de  janvier,  de  3 0  jours. 
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